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ها اكات 


نشر هذا الکتاب لأول مرة في فیینا عام ۱۹۲ بعنوان * الكف والعرض والقلق » 
Hemmung, Symptom und Angst‏ . ثم نشر بعد ذلك في الحرء 
الحادي عشر من مجموعة كتب فروید صعااط5 Gesammelte‏ في عام 
۸ . وقد ظهرت أيضاً ترجمة أمريكية للکتاب في عام ۱۹۲۷ تحت إشراف 
L. Pierce Clark‏ . وفي عام ۱۹۳۵ قامت Psychoanalytic Quarterly al¢‏ 
بنشر ترجمة أمريكية أخرى مدا الكتاب بقلم Henry Alden Bunker‏ „ ثم 
نشرت هذه الترجمة في كتاب مستقل في عام ۱۹۳۰ بأمريكا . وني عام ۱۹۳۰ 
أبضاً ظهرت ترجمة إنجليزية للكتاب بقلم 58600 عنذالك وتحت إشراف 
ول Ernest‏ . 

ثم قام بعد جيمس شتراسي James Strachey‏ عراجعة ال رجمة الي 
قام بها من قبل اليكس شتراسي » وظهرت هذه الترجمة الراجعة في أمريكا 
عام ۱۹۵۹ 

وظهرت أول ترجمة عربية لهذا الكتاب في القاهرة عام ۱۹۵۷ بقلم محمد 
عمان نجاتي . ثم روجعت هذه الترجمة العربية بعد ذلك على الترجمة الانجليزية 
الراجعة بقلم جيمس شتراسي وأدخلت بعض التعدیلات والتصحیحات الي 
تضمها الطبعة الثالئة من هذا الکتاب . 


صفحة 

مقدمة امرجم aS‏ لمعه د ماقم واو میا الام موا ال ا YS‏ 
الفصل الأول : تعریف الکف والعرض یت 2 
الفصل الثاني : نشوء العرض BE e N ER‏ 
الفصل الثالث : الأنا اسع وم وا رقو ا ٩‏ 
الفصل الرابع : خواف الأطفال من الحيوانات VA‏ 
الفصل الخامس : نشوء العرض ودفاع الأنا الثانوي AV aî‏ 
الفصل السادس : ميكانيزما الالغاء والعزل See‏ ۷ 
الفصل السابع : عودة إلى خواف الأطفال من الحيوانات «_ AV‏ 
الفصل الثامن : تحليل القلق...... Rss‏ ا 
الفصل التاسع ( العلاققبین"لعرض ولو Te‏ 
الفصل العاشر : صتعة الميلاد ...ہب a SR‏ ۲۳۷ 
الفصل الحادي عشر : ملحقات 00 2 ۱۳۹ 
أ - تعدیلات لاراء سابقة ۱2 

ب ملاحظات إضافية عن القلق ES: N‏ 

ج - القلق والألم والحزن ی ا 

قاموس الصطلحات ASS‏ دا هه هو وی من acess‏ ۲۱ ۱۵۵ 


دليل الموضوعات ا NAN‏ 


۳9 تمه امرجم 


كان لأبحاث سیجمند فروید الفضل الأول في کشف الستار عن 
كثير من الحقائق السيكولوجية الهامة التي ساعدت على فهم أسباب 
الأمراذ ض العصابية (النفسية) التي كانت تحير الأطباء من قبل . فاستطاع 
فرويد مثلاً أن يفطن إلى أهمية اللاشعور في حياة الانسان » وكان علماء 
النفس من قبل يقصرون أبحاثهم على العملیات الشعورية فقط ٦وا‏ کین 
فرويد أهمية الكبت وبين الدور الخطير الذي يقوم به في اقصاء كثير 

من الخبرات النفسية امؤلة أو المخيفة عن دائرة الشعور . وقام فرويد لأول 
مرة وقي صراحة تامة بشرح تطور الحياة الجنسية عند الانسان ابتداء من 
الطفولة المبكرة ة حتى بلوغ مرحلة النضج التناسلي » وبين الدور الخطير 
الذي تلعبه الغريزة الجنسية في الأمراض العصابية . 

وكان شذه الاكتشافات الطريفة ولغيرها من الاكتشافات الأخرى 
الهامة 7" الي لا جال لذكرها الآن بالتفصيل أثر كبير في كثير من العلوم 
وعلى الأخص الطب وعلم النفس . فقد أثارت هذه الاكتشافات اهام 
الأطباء وعلماء النفس ووجهت اا نهم إلى ميادين جديدة من البحث 


)0( لمعرفة تاریخ نشوء نظر ية التحليل النفسي وأهم نظريات فروید ۰ انظر کتاب « معام 
التحليل النفسى » لفرويد » ترجمة ة محمد عيّان يحاي 2 الطبعة الخامسة » دار الشروق 
۳ . 


العلمي . وكان موضوع القلق وعلاقته بالأمراض العصابية من ضمن 
الأبحاث العلمية الكثيرة التي شغلت بال فرويد زمناً طويلاً . 

وكان فرويد يواصل أبحاثه العلمية ويقوم با"کتشافاته المبتكرة أثناء 
علاحه للأمراض العصابية ركان طروي ديد الدكاء قوي اللاحظة ‏ 
وکان باحثاً أميناً بحاول دائماً أن يصل إلى الحقيقة . ولذلك كان فروید 
كتير التعدیل والتفییر لآرائه ونظریاته تبعاً لا یتجمع لدیه من حقائق 
وملاحظات و ببانات جديدة . ولیس ذلك عیباً فى مذهب فروید > بل 
هو على العکس ميزة رئيسية من میزات مذهبه . فهو مذهب حي قضی 
فترة من الزمن ني النمو والتطور حتی بلغ بعد حوالي أربعين عاماً من 
البحث التواصل مرحلة واضحة من النضوج . 

غير آننا لا يحب أن نفهم من ذلك أن معظم نظریات فروید وآرائه 
قد تغیرت وتبدلت عل مر السنین بل ف آن عم اراد فرويد 
السابقة به بقيت سليمة في أساسها 3 ولکن أدخلت عليها بعض الاضافات 
والتعديلات اللي لم تغیر كثيراً من جوهرها الاسامي . وقليل فقط من 
آرائه امه هن الذي تخي ۳ يكاد يكون كاملا . ومن ن آرائه القدعة 
الي تغيرت تغييراً كاملاً نظرية فروید ني القلق . 
- وللقلق آهية كبيرة في نشوء الأمراض العصابية » بل إنه في الحقيقة 
العامل الأساسي في نشوئها . ولذلك تعتبر دراسة القلق من أهم الدراسات 
الرئيسية في مشكلة الأمراض العصابية . وقد كان فرويد هو أول من 
آشار ال الدور اهام الذي و به القلق ي نشوء الأمراض العصابية . 
فالقلق في رأيه هو «الظاهرة الأساسية والمشكلة الرئيسية في العصاب») . 

وسنحاول الآن أن نشرح التطور الذي حدث في نظرية فرويد في 
القلق » > فتتکلم أولاً عن آراء فرويد الأول » ثم نبين كيف عدل فرويد 
فیما بعد آراءه الأولى » وکیف توصل إلى نظریته النهائية . ثم نشیر بعد 
ذلك إلى بعض النظریات الأخرى في القلق . 


۱۲ 


تعریف القلق 

ويستحسن قبل أن نعرض لنظرية فروید في القلق أن نبدأ أولاً 
بتعریف القلق » وبتحديد المعنى الذي نقصده عادة من كلمة القلق . 

القلق حالة من الخوف الغامض الشديد الذي يتملك الانسان » 
وسيب له كيرا من الکدر والضیق والألم . والشخص القلق یتوقع 
الشر دائماً » ويبدو دائماً متشائماً » وهو يتشكك ني کل أمر بحیط 
به ويخشى أن يصيبه منه ضرر . فالقلق يتر بص الفرص لكي يتعلق بأية 
فكرة أو أي ام من اموق الحياة ا . فاذا اتی اللیل توقع الشخص 
القلى :أن شیثا مولا أو مخیفا أو مؤذياً سيحل به أثناء الليل أو أثناء النوم . 
وإذا أقبل الصبح توقع الشخمنالقلی آن: تومه کون عا 0 

بعض الكوارث حول به . وهو بشعر بالخوف من آمور كثيرة . 
يخاف من الوت > أو من المرض » 0 
الرهيب » ويخشى أن يفقد وظيفته » أو أن تكسد تجارته » أو أن بموت 
شخص عزيز عليه . 

ويبدو الشخص القلق متوتر الأعصاب مضطرباً . فالصوت الضعيف 
يزعجه ۰ والحركة البسيطة تثيره . وهو ميل أحياناً إلى تأويل ما يدور 
حوله تأويلات مزعجة . 

والشخص القلق يفقد الثقة بنفسه » ويبدو مترددا عاجزا عن البت 
ي الأمور . وهو يفقد القدرة على تركيز الذهن » ولذلك يصعب عليه 
أحياناً أن يفهم هاا شور وله قیبا واا 

وتصاحب حالات القلق أعراض بدنية كثيرة : مثل برودة الاطراف 
وتصبب العرق » واضطراب خفقان القلب » واضطراب التنفس ۰ 
واضطراب المعدة والأمعاء » والدوار » وحالات التعب والاعياء » وقلة 
النوم » والأوجاع البدنية المختلفة كالصداع وآلام الظهر والمفاصل . 
ولكثرة حدوث هذه الأعراض الفسيولوجية ني حالات القلق يأخذ الریض 


الصاب بالقلق بعتقد أنه مصاب بأمراض بدنية مختلفة . وهکذا يأخذ 
قلقه بتعلق أیضا بصحته > وبذلك تزداد مخاوفه . 


نظرية فروید الأولى في القلق 
اهتم فرويد بدراسة ظاهرة القلق الي كان يشاهدها و ف 
معظم حالات الأمراض العصابية الي كان يعالجها > وحاول أن يعرف 
سبب هذا الق وقد لاحظ فروید أن القلق الذي یشاهده فى مرضاه هو 
عبارة عن حالة خوف غامض » وهو تلف عن الخوف العادي من 
حطر خارجي معروف . ولذلك میز فروید بين نوعين من القلق : «القلق 
الموضوعي » و القلق العصالي ١‏ . 


القلق الموضوعي والقلق العصابي 

القلق الموضوعي هو خوف من خطر خارجي معروف كالخوف من 
جیوان مفترس أو من الحريق أو من الغرق . وهذا النوع من الخوف 
آمر مفهوم ومعقول . فالانسان محخاف عادة من الأخطار الخارجية الي 
تهدد حیاته . 

آما القلق العصابي فهو خوف غامض غير مفهوم » ولا یستطیع 
الشخص الذي يشعر به أن يعرف سببه . ويأخذ هذا القلق يتر بص الفرص 
لکی يتعلق بأية فكرة آو آي شیء خارجى » أي أن هذا القلق عیل عادة 
ال الاسقاط عل اا ا `“ 


آنواع القلق العصابي 
عيز فرويد بين ثلاثة أنواع من القلق العصابي () هي : القلق الحائم 





Freud, 5. : A General Introduction ما‎ Psychoanalysis, New York : Garden City (1) 
Publishing Co., Inc. 1943., pp. 345-348. 


٤ 


الطلیق » وقلق الخاوف الرضية » وقلق اطستیر یا . 
(أ) القلق الهائم الطلیق : 


هو حالة خوف عام شائع طليق مستعد لأن يتعلق بأية فكرة مناسبة » 
وهو يتربص بأية فكرة لكي يحد مبرراً لوجوده . وهو يؤثر ي أحكام 
الفرد ويؤدي إلى توقع الشر . ويسمي فرويد هذه الحالة «بالقلق المتوقع » 
آو بالتوقم القلق » . والأشخاص الصابون بهذا النوع من القلق يتوقعون 
دائماً أسوأ النتائج » ویفسرون كل ما يحدث شم كأنه نذیر سوء . 


رب) قلق الخاوف المرضية 

ويشاهد النوع الثاني من القلق في الخاوف الرضية کالخوف من 
الحيوانات أو من الأماكن الفسيحة أو الرتفعة أو الأماكن المغلقة أو 
لاء ... وهي مخاوف تبدو غير معقولة ولا يستطيع المريض بها أن يفسر 
معناها . وبالرغم من شعور المريض بغرابتها إلا أنه لا يستطيع التخلص 
مها ١‏ 3 

ويحتلف هذا النوع من القلق عن النوع الاول الحائم الطليق من حيث 
أن قلق المخاوف المرضية يتعلق بشيء خارجي معين . أما القلق الاثم 
الطليق فهو حالة من الخوف الخامض الذي لا لى بشي» معین . وعتلف 
قلق الخاوف الرضية أيضاً عن القلق الوضوعي من حیث أن القلق 
الوضوعي خوف من خطر خارجي حقيقي » وهو ددر وف ولا 
وهو شاهد عند جمیع الأشخاص الاسویاء . آما قلق الخاوف الرضية 
فليس خوفاً معقولاً » کا کے عاد ا ر و ن ا 
شائعاً بين جميع الناس . 


(ج ) قلق الهستیر یا 
ويشاهد النوع الثالث من القلق العصايي في امستیریا . ویبدو القلق 


۱۰ 


في المستير يا واضحاً أحياناً » وني بعض الأحيان يبدو غير واضح و 
لا نستطيع عادة أن نجد مناسبة أو خطراً مین یور ظهور نوبات القلق 
ف المستير با . ويرى فرويد أن الأعراض المستيرية مثل الرعشة والإغماء 
واضطراب خفقان القلب وصعوبة التنفس نما تحل محل القلق » وبذلك 
یزول شعور القلق أو يصبح غير واضح . وینسب فروید ال هذه الأغراض 
افستيرية الي يسما «معادلات القلق »۲ نفس الأهمية الا كلينيكية 
التي ينسبها إلى القلق ني الأمراض العصابية الأخرى الي بظهر فيا القلق 


بصوره ة واضحة . 


نظرية فرويد الأولى في تفسير القلق 

حاول فرويد أن يفهم معنى القلق العصابي » وحاول أن يصل إلى 
تفسير معقول يستطيع أن يفسر به ج جميع أنواع القلق العصابي الي تكلمنا 
0 وق اد ويه ف ذلك عل كن ن ات ات 
E‏ فما يل آن ا أهم مان و فروید ۳۹ 5 هذا 
“We‏ `° 
لوضوع 


(أ) القلق والحرمان الجنسي 

لاحظ فروید وجود علاقة وثيقة بين القلق وبين الحرمان الجنسي . 
ققد شاهد أن جمیع مرضاه الذين یشکون من القلق یشکون أيضاً من 
الاحباط أو الحرمان الجنسبي » أو من وجود عوائق معينة تمنع من تفریغ 


Anxiety equivalents (4) 


(۲) فروید : المرجع السابق » ص ٠١١ - ۳٤۱‏ . 


۱۹ 


تبیجهم الجنسي أو اشباعه إشباعاً كاملاً . ولذلك يشاهد القلق بكثرة 
عند الرجال أثناء خطوبتهم حيث يتعرضون للتبيج الجنسي دون أن يتمكنوا 
3 تفر هذا البيج . ويشاهد القلق أيضاً عند النساء اللاتي يعاني 
آزواجهن من الضعف الجنسي ۰ أو الذین ينتهون من العملية الجنسية 
غ 

ویتساعل فرويد لاذا يظهر القلق في جميع هذه الحالات الي يعاق 
فيا الإشباع الجنسي . وهو يجيب على هذا السؤال بانه حينا تمنع الرغبة 
الجنسية من اتخاذ طریقها الطبيعي إلى التفر يخ والاشباع فإن الطاقة النفسية 
المتعلقة بالدافع الجنسي (وهي ما يسميه فرويد باللبيدو) تتحول إلى قلق . 
ويم هذا التحول في راي فرويد بطريقة فسيولوجية . 


(ب) القلق في الهستيريا 
لاحظ ود أيضاً أن القلق كثيراً ما يصاحب ظهور الأمراض 

الحستيرية » وأن الرضی اهستیریین لا بستطیعون أن ببینوا حقيقة الأشياء 
التي مخافونها . وهم غالباً ما بحاولون تفسیر خوفهم بارجاعه إلى بعض 
الخاوف الرضية مثل الخوف من الجنون أو الخوف من الوت . ولکننا اذا 
حللنا هذه الأعراض الهستيرية التي بظهر فا القلق لتبین لنا أن هناك 
عملية عقلية طبيعية - وهي في الأغلب جنسية - قد منعت من الظهور في 
الشعور » اس كينت وأن الحالة الوجدانية التى كانت مصاحبة ذه 
العملية العقلية الکبوتة قد تحولت إلى قلق . «فالقلق » اذن » عملة 
متداولة تستبدل میم الحالات الوجدانية » أو عکن أن تستبدل بها 
حیغا يتعرض مضمونبا العقلي للکبت »۲۲ . 


(۱) فرويد : المرجع السابق .دص ۳۵۰ . 


(ج) مخاوف الأطفال 

يظهر الأطفال عادة انفعال الخوف إذا تركوا وحدهم أو إذا وجدوا 
بين اشخاص غرباء عنهم » أو اذا وجدوا في ا . وقد م فرو بد 
بتحلیل هك ار و انا ات قلقاً موضوعباً 3 أي لين 
خوفاً من حطر خارجي معين . ویفسر فروید ظهور الخوف في هذه الحالة 
بأن الطفل يشعر بشوق شديد نحو الم > وبما أن هذا الشوق ‏ يشيع 
فإنه يتحول إلى قلق . ويفسر فرويد أيضاً وف الأطفال من الظلام على 
هذا الاساس . فشوق الطفل نحو امه اثناء وجوده في الظلام يتحول إلى 
خوف من الظلام . 

وينتهي فرويد من دراسته لخاوف الأطقال إلى أن هناك وجه شبه 
بين مخاوف الأطفال وبين القلق العصابي الذي نشاهده عند العصابيين 
فكل. من مخاوف الأطفال وحالات القلق العصابي ما تنشأ من الرغية 
الغريزية (اللبيدو) الي لم تشبع ۲۳ . فكبت الرغبة الغريزية وإحباطها 
ومنعها من التفريغ هو العامل الأساسي لظهور القلق العصابي ومخاوف 
الا طفال . 


(د) الخاوف الرضية 

يفسر فروید الخاوف المرضية على نفس الأساس الذي فسر به 
مخاوف الأطفال . فالرغبة الجنسية الي لم تشبع تتحول إلى قلق . و كيز 
فرويد مرحلتين في تكوين الخوف المرضي . يحدث في المرحلة الأولى 
كبت للرغبة احنسية » وتحول هذه الرغبة إلى قلق > ثم تعلق القلق بخطر 
خارجي معين . وني الرحلة الثانية تنشأ بعض الاحتياطات ووسائل الدفاع 


الي تعمل على تجنب الاتصال بالخطر الخارجي . والكبت في الأصل 


(۱) فروید : الرجع السابق > ص ۳۵۹۶ . 
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هو عبارة عن محاولة للهرب من خطر اللبیدو . والخاوف المرضية عبارة 
عن وسائل للدفاع ضد الخطر الخارجي الذي يمثل الخطر الصادر عن 
اللبيدو » اي آنها وسائل دفاعية لتجنب الشعور بالقلق . وتنشأ في الأمراض 
العصابية الاخری وسائل دفاعية مختلفة لتمنع من نشوء القلق ‏ . 


(ه) القلق في العصاب القهري 

ولاحظ فرويد أيضاً ملاحظة أخرى هامة في المرضى المصابين 
بالعصاب القهري . فعندما عنم هؤلاء الرضی من القيام اسان 
وحركاتهم القهرية (مثل 56 اليدين » وكثرة الاستحمام » وهر 
الأكتاف أو تحر يك اارأس) فإنهم يشعرون بقلق شديد . وهم ل 
يستطيعون تجنب هذا القلق الا باستئناف القيام بهذه الحركات القهرية . 
وقد لاحظ فرويد من ذلك أن هذه الحركات القهرية تقوم بإخفاء القاق » 
وأن المرضى يقومون ببذه الحركات القهرية لكي يتجنبوا الشعور بالقلق . 
فالأعراض في العصاب القهري قد حلت محل القلق . ويرى فرويد أن 
الدافع الکبوت في العصاب القهري هو الدافع الجنسي . 


 جاتتسالا‎ 

ينتهي فرويد من هذه الملاحظات والدراسات المختلفة إلى أن 5 
ينشأ عن كبت الرغبة الجنسية أو إحباطها ومنعها من الإشباع . وحینا 
عنع الرغبة الجحنسية من الاشباع تتحول الطاقة الجنسية (اللبيدو) إلى قلق . 
ويم هذا التحول بطريقة فسيولوجية بحتة . فالقلق على هذا الرأي !عا 
هو نتيجة عملية فسيولوجية . وقد ادى هذا الراي إلى إبعاد موضوع القلق 


(۱) فرويد : المرجع السابق > ص ۳۵۹۵ - ۳۵۲ . 


عن نطاق أبحاث التحلیل الفسي لدت هی 

وجب أن نلاحظ أن نظرية فروید الأولى عن القلق ۸ تنسب إليه 
دوراً هاماً في تكوين الأمراض المصابية . فالقاق تا ذه النظر ية لا 
يحدث العصاب » واعا يحدث العصاب اولا . ويساعد العصاب على 
کیت الرغبة الجنسية » وحينا تكبت الرغبة الجنسية تتحول الطاقة ابلنسية 
مباشرة و بطريقة فسيولوجية إلى القلق . وعلى ذلك فليس للقلق أي دور ي 
نشوء الأمراض العصابية » وهذا على خلاف نظرية فرويد النهائية التي ترى 
آن القلق هو الذي یسب العصاب كنا سنبین فیما بعد . 


نقد النظرية القديمة 

نلاحظ من محاولات فرويد الأول لتفسير القاق أنه كان بشعر 
بوجود علاقة ما بين القلق الوضوعي وهو الخوف من خطر خارجي معين » 
وبين القلق العصابي وهو خوف غامض مهم غير معروف سببه . وقد 
قام فرويد بتحليل كل من هذين النوعين من القلق محاولاً فهم العلاقة 
التي تربط بینهما . غير أنه لم يستطع أن يفهم حقيقة هذه العلاقة في أول 
الامر » اي انه لم يستطع ان يدرك ان القلق العصابي رد فعل لخطر داخلي » 
كما أن القلق الوضوعي رد فعل لخطر خارجي . ولذلك نرى فرويد 
يقول إن القلق العصابي ینشاً عن تحول اللبیدو تحولاً مباشراً إلى القلق » 
بيها يقول عن القلق الموضوعي في نفس الوقت إنه رد فعل لخطر خارجي . 

ونستطيع أن نلمس في آراء فرويد الأولى عن القلق شيئاً من التناقض . 
وكان هذا التناقض هو السبب في عدم استطاعة فرويد فهم حقيقة العلاقة 
بين القلق الوضوعي والقلق العصابي . فقد كان فرويد يرى ان القلق رد 
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فعل عام بحدث ني الأنا ۲۳ لواقف الکدر والخطر . وینطبق هذا الرأي 
تمام الانطباق على القلق الوضوعي ۰ إذ أن الأنا هو الذي يدرك الخطر 
الخارجي . وكان فرويد يعتقد أيضاً أن اللبيدو الذي يرفضه الأنا يتحول 
مباشرة إلى قلق عصابي . ولا كان هذا القلق العصابي متعلقاً باللبيدو 
الخاص بالدوافع الغريزية المكبوتة التابعة للهو ۰ فهذا القلق إذن لا يتفق 
مع صفة القلق الوضوعي الذي يصدر عن الأنا . وكان هذا التناقض 
في نظرية فرويد في القلق سبباً ني تعطيله عن الوصول إلى فهم حقيقة 
القاق العصابي . وقد أشار فرويد نفسه في كتاب « القلق» إلى هذا التناقض 
5 آرائه الأولى فيما بلي : «إن نظرية القلق التي وضعتها في هذا الكتاب 
تختلف بعض الشيء عن النظرية الي كنت أقول بها من قبل . فقد كنت فيما 
سبق أعتبر القاق رد فعل عام يحدث في الأنا لواقف الكدر . وكنت 
أحاول دائماً تفسير ظهوره على أسس اقتصادية . وقد افترضت على أساس 
دراساتي ني الأمراض العصابية الحقيقية ۲0 أن اللییدو (التبیج الجنسي) 


(۱) يقسم فرويد الجهاز النفسي إلى ثلاثة أقسام هي : «الأنا» و«الهو» وه الأنا الأعلى» . فالأنا 
هو ذلك القسم من النفس الذي يشمل الشعور » ويشرف على الحركة الإرادية » ويقوم 
عهمة حفظ الذات . واطو هو ذلك القسم من النفس الذي يحوي كل ما هو موروث وما 
هو تابت في تركيب الدن وما هو غريزي في الطبيعة الإنسانية وما هو مکبوت . وکل شيء 

في الحو غامض ولاشعوري . والأنا الأعلى هو ذلك القسم من النفس الذي يمثل الوالدين 
والجتمع وهو ما يعرف عادة بالضمير . 

(؟) فرق فرويد في كتاباته الأول (انظر مجموعة المقالات لفرويد . الجزء الأول) بين الأمراض 
العصابية الحقيقية 2601:0568 21121 الناشئة عن اضطرابات في الأعصاب » أي عن أسباب 
عضوية » وبين الأمراض العصابية النفسية ۱00055 »رد الناشئة عن خبرات الطفولة 
المؤلة » أي عن أسباب نفسية . وقد اعتبر فرويد كلاً من الوراستانیا ncurasthcnia‏ 
وعصاب القلق نومه نواء تعمج من الأمراض العصابية الحقيقية . واعتبر الحستيريا 
hysteria‏ والأمراض العصابية القهرية عععمعسته [2دوزوده5وط0 من الأمراض العصابية 
النفسية . وذهب فرويد إلى أن اضطراب الوظيفة الجنسية هو العامل الأساسي في كل من ب 
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الذي رفضه الأنا أو الذي لم يستعمله الأنا قد وجد تفریفا مباشراً في صورة 
القلق . ولا عكن أن أنكر أن هذه الاراء المختلفة لم يتفق بعضها مع بعض 
اتفاقاً حسناً » أو على أية حال لم يتضمن بعضها البعض الآخر . وفضلاً عن 
ذلك فإن هذه الآراء قد أشارت إلى وجود علاقة وثيقة جداً بين القلق 
والليدو » وم يتفق ذلك مع سمة القلق العامة من حيث أنه رد فعل للكدر . 
وقد أتى الاعتراض على هذه النظرية من اعتبارنا أن الأنا هو المركز 
الوحيد للقلق . وقد كان ذلك أحد نتائج المحاولة التي قمت با لتقسيم 
اا النفسي في كتاب والأنا وامو» ۲ . فبينا كانت النظرية القد.عة 
ترى أنه من الطبيعي أن نفترض أن القلق يصدر من اللبيدو الخاص 
بالدوافع الغريزية المكبوتة » فان النظرية الجديدة تميل إلى اعتبار الأنا 
مصدر القاق . وعلى ذلك فالمسألة إذن هي قلق الهو (القلق الغريزي) 
في مقابل قلق الأنا ۲0 » 

وقد شعر فروید بهذا التناقض أيضاً فيما بعد حينا توصل من تحليله 
للمخاوف المرضية إلى أن القلق فا يحدث من الخوف من الخصاء 
أنه يحدث من حطر خارجى » وأن هذا الخوف من الخصاء هو الذي 
بؤدي إلى كبت الرغبة ابلنسية » ثم يأخذ الخوف بعد ذلك يتعلق 
عوضوعات خارجية . ومعنى ذلك هو أن القلق يحدث ني الخاوف 


ب الأمراض العصابية الحقيقية والنفسية . فالنوراستانيا تنشأ عن الافراط الحنسى » وعصاب 
القلق ينشأ عن الامتناع ابلنمي . أما المستير يا والعصاب القهري فينشآن عن كبت الرغبات 
الجنسية أثناء الطفولة وعلى الأخص فيما يتعلق بعقدة أوديب . 
ويستخدم اصطلاح «العصاب الحقيقي» في التحليل النفسي بعامة بمعنى الاضطرابات 
الفسية التي تنشأ عن اضطرابات عضوية . 

he Ego and The 10 )۱(‏ ترجمة محمد عهان نجاتي » الطبعة الرابعة . بيروت : 
دار الشروق » ۱۹۸۲ . 

(۲) أنظر الفصل الحادي عشر » ص ٠٤١ - 1٤١‏ 
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الرضية عن الأنا . وهذا یناقض نظریته السابقة الي تفسر القلق في 
الأمراض العصابية الحقيقية على أساس تحول اللبیدو الکبوت إلى قلق . 
وقد أشار فروید إلى هذا التناقض فیما بلي : 
«.. وقد يسألني أحد كيف وصلت في الماضي إلى هذه الفكرة الخاصة 

بالتحول . لقد حدث ذلك عندما كنت أقوم بدراسة الأمراض العصايبة 
الحقيقية في وقت كان لا يزال أمام التحليل شوط بعيد حتى يصل إلى 
التمييز بين العمليات الموجودة في الانا وبين العمليات الموجودة في الهو . 
وق میت أن نوبات القلق وحالات الاستعداد العام للقلق تنشأ عن بعض 
الخبرات الحنسية العينة مثل وقف الجماع قبل ناته () » ومنع تفریغ 
اليج الجنسي » والامتناع المكره - أي تنش كلما تعرض إشباع النهیج 
الجنسي إلى الكف أو النع أو تغيير الاتجاه . ولا كان اليج الجنسي يعبر 
عن الدوافع الغريزية اللبيدية فإنه لم يكن يبدو لنا في ذلك الوقت أننا كنا 
متسرعين حينا افترضنا أن اللبيدو قد تحول إلى قلق نتيجة هذا الاضطراب . 
ولكن كيف يمكننا أن نوفق بين هذه النتيجة وبين النتيجة الأخرى الي 
وصلنا الیها وهي أن القلق الذي يظهر في المخاوف المرضية اما هو قلق 
خاص بالأنا » وأنه ينبعث في الأنا » وأنه لا ينشأ عن الکبت » بل على 
العكس هو الذي يسبب الكبت ؟ فن الظاهر أن في هذا القول تناقضاً 
ليس حله بالأمر امین . وليس من السبل إرجاع هذين السببين للقلق إلى 
سيب واحد » . 

ومن الغریب أن فرويد قد استطاع أثناء محاولته الأولى لدراسة القلق 
في الفصل الذي كتبه في كتاب «مقدمة عامة للتحليل النفسي» أن يبدي 


Cioitus inlerruplus (4) 


(۷) أنظر الفصل الرابع » ص ۷۹ . 
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ملاحظة هامة تقرب كثيراً ما قاله فیما بعد في نظریته احديدة . فقد 
لاحظ فروید أن القلق یصدر عن الأنا کرد فعل للخطر وكإشارة 
للاستعداد للهرب . وقال فروید انه من السبل أن نتخیل أنه في حالة القلق 
العصايي أيضاً يحاول الأنا المرب من حطر داخلي ( (اللبیدو) » وأنه یتصرف 
أمام الخطر الداخلي كأنه خطر خارجي ۲۷ . غير أن فروید لم یستطع أن 
يستفيد من هذه الملاحظة » وعاد بعد ذلك إلى کسکه برأيه القديم وهو 
القول بأن القلق ينشأ عن تحول اللبيدو المكبوت . 

من الواضح إذن ما تقدم أن فرويد كان يشعر في قرارة نفسه بما في 
نظريته من تناقض . ولذلك فإنه استمر يواصل دراسته لموضوع القلق » 
وأتحذ جمع ملاحظاته من الحالات المرضية التي كان يعالجها . وقد استطاع 
فیما بعد أن يصل إلى نظريته اللهائية في القلق والتي قام بشرحها في کتاب 
«القلق » الذي نشر في فيينا لأول مرة ي عام 1477 . وكان للدراسات 
الأخرى ني القلق التي قام بها يعض المحللين النفسيين وعلى الأخص أوتو 
رانك ۲ 126 0:60 أثرها في توجيه فرويد إلى إعادة النظر في نظر يته 
القدعة . 


نظرية فرويد الجديدة 


عاد فرويد مرة أخرى في كتاب «القلق » إلى دراسة موضوع القلق 
دراسة تفصيلية دقيقة » وبحث العلاقة بين القلق وبين نشوء الأعراض 
العصابية » وتوضيح الدور الرئيسي الذي يقوم به القلق في الأمراض 


(۱) فرويد : مرجع سابق » ص ۳۵۱ . 
۲۱ ی اوه رانك کتابه عن «صدمة الیلاد» ي عام ۱۹۲۶ . 
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العصابية على وجه عام . وسنحاول فیما يلي أن نلخص نظرية فروید 
الجديدة ني القلق ۰ ونبین أهم حصائصبا . 


القلق الوضوعی والقلق العصابي 

تعرض فا مرة آحری في کتاب «القلق » إلى القارنة بين القلق 
الموضوعي والقلق العصابي ومحاولة فهم العلاقة بينهما . وقد استطاع فرويد 
آخيراً أن يحد هذه العلاقة في اعتبار كل منهما رد فعل لحالة خطر . 
فالقلق الموضوعي رد فعل لخطر خارجي معروف . أما القلق العصابي فهو 
رد فعل لخطر غريزي داخلي . ويلخص فرويد رأيه في العلاقة بين القلق 
الموضوعي والقلق العصابي فيما بلي : «إن التقدم الذي أحرزناه هو أننا 
تجاوزنا حالات القلق إلى حالات الخطر التي تكن وراءها . وإذا فعلنا 
نفس الثيء مع القلق الموضوعي لا وجدنا صعوبة في حل المشكلة . 
فالخطر الموضوعي خطر معروف » والقلق الموضوعي قلق حول خطر 
معروف من هذا النوع . والقلق العصابي قلق حول خطر غير معروف . 
فالخطر العصابي إذن خطر يحب أن يعرف . وقد بين التحليل أنه خطر 
غريزي ۱۱ 

وقد توصل فرويد إلى هذه النتيجة من تحليله لبعض حالات من المخاوف 
ار كل حال لول هاز اللي جار هشن لحرو إل القارع خوه بن 
أن تعضه الخيول » ومثل حالة الشاب الروسي الذي كان نخشی أن تعضه 
الذئاب . وقد اتضح لفرويد من تحليله هاتين الحالتين ولغيرهما من حالات 
المخاوف المرضية الأخرى أنه لا يستطيع أن يجد دليلاً بو بد انالا 
الذي :يدهت ال تحول اللبیدو تولا مباغرا إل قلق » ولکنه رائ عي 


. ۱16 أنظر الفصل الحادي عشر » ص‎ )١( 


جمیع حالات الخاوف الرضية البي حللها وجود رغبة جنسية غير مقبولة 
وخوف من العقاب هو عبارة عن الخوف من الخصاء . وقد ابدل هذا 
الخوف من الخصاء وحل محله الخوف الرضی . ومن أمثلة ذلك الخوف 
من الخيول في حالة الطفل هانز » والخوف من الذثاب في حالة الشاب 
الروسي . وهکذا توصل فروید من تحلیله للمخاوف الرضية إلى أن القلق 
العصايي في الخاوف الرضية هو قلق من حطر حقيقي هو الخصاء 
والخصاء هو العقاب الذي يتوقعه الطفل إذا استسلم لرغباته 5 
الخاصة بعقدة أوديب ١‏ " . وبناء على ذلك فقد عدل فرويد رأيه القديم 
الذي كان يذهب إلى أن القلق العصابي ینف من تحول اللبيدو » وقال 
أن القلق العصابي هو رد فعل لخطر غريزي داخلي وما قد تؤدي إليه 
الرغبة الغریز بة من أخخطار خارجية . ونستطيع أن نتبین ذلك بوضوح من 
قول فرويد : «إفي لا أستطيع أن آنکر » ولو أن ذلك لیس الامر الذي 
بسرني نذ كره » أنني كنت أؤكد في مواضع كثيرة أنه يحدث في الكبت 
تحر يف للفكرة المثلة للغريزة المكبوتة وتبديل ها وغير ذلك من الأمور » 
با يتحول اللبيدو الخاص بالدافع المكبوت إلى قلق . ولكن دراسة 
الخاوف المرضية التي كان يحب أن تمدنا بالبرهان على على ذلك لم تستطع 
أن تثبت هذا الرأي . فالقلق في حالات, المخاوف المرضية من الحيوان !نا 
هو قلق الأنا من حدوث الخصاء . أما القلق الذي نشاهده في حالات 
الخاوف المرضية من الأما کن الخالية المتسعة (وهو موضوع لم يدرس 
دراسة كافية ) فيبدو أنه خوف من التعرض للإغراء ابفسي- وهو 0 
لا بد أن يكون مرتبطاً في أصل نشأته بالخوف من الخصاء . 


)۱ تلخص عقدة أوديب في حب الولد لأمه وکرهه لأبيه وغيرته منه . ويسمي فرويد هذه 
الحالة بعقدة أوديب نسبة إلى الملك أوديب الذي روت الأسطورة اليونا نية عله أنه قتل أباه 
وتزوج آمه من غير علم منه اما والداه . فلما عرف الحقيقة فيما بعد فقا عينيه حزناً وكمداً . 


۳۹ 


الخاوف المرضية » على قدر معلوماتنا في الوقت الحاضر » إعا ترجع إلى 
قلق من هذا النوع يشعر به الأنا من ناحية رغبات اللبيدو . فقلق الأنا 
هو انا ما دت ارل؟ > وهو الذي يسبب الكبت . ولا بنشأ القلق 
أبداً عن اللبیدو الکبوت () ۽ 

والخوف من خطر الخصاء يحدث أثناء المرحلة الأوديبية من مراحل 
التنظيم التناسلي . وللمراحل الأخرى أخطار اچ مختلفة غير خطر 
الخصاء . ولذلك يصبح من الضروري أن نحدد بالدقة المعنى المقصود 
بالخطر > وأن نبين الشروط التي يحب أن تتوفر في أية حالة حتی يمكن 
أن تما جالة خط . 


معنی الخطر 

إن الحالة الي يشعر فپا الفرد بالخطر هي الحالة الي بشعر فيها 
بشدة الغرائز وترا کم التنبيه الشدید عليه مع عدم القدرة على الاشباع 
بسبب العجز البيولوجي أو النفسي أو بسبب الخوف من العقاب . فحالة 
الخطر اذن «.. . تتکون من تقدیر الشخص لقوته بالنسبة إلى مقدار 
الخطر » ومن اعترافه بعجزه آمامه - عجزاً بدنياً إذا كان الخطر موضوعياً 
وعجزاً نفسياً إذا كان الخطر غریزیا0) » . ويتضح هذا المعنى من 
تحليل مخاوف الأطفال . فالطفل الذي يشعر بالخوف حینا تتركه أمه 
إا يخاف في الحقيقة من عدم القدرة على إشباع حاجاته ورغباته التي 
كانت تقوم الأم بإشباعها . فزيادة شوق الطفل لأمه وشعوره بالعجز 
في هذه الحالة هو العامل الرئيسي المسبب لخوف الطفل . ويقول فرويد 
في هذا المعنى : «... إن الموقف الذي يعتبره الطفل خطراً والذي يريد أن 


(۱) أنظر الفصل الرابع ٠‏ ص ۷۸ - ۷۹ . 
(۷) أنظر الفصل الحادي عشر ۰ ص ۱:۷ . 


۳۷ 


یحمی نفسه منه اعا هو حالة عدم الاشباع وزيادة التوتر الناشئ 
عن الحاجة » وهي حالة یکون فا لطفل عاجزً ٩۱۱‏ . ومن ذلك يتضح 
أن العنصر الرئیسی المكون لحالة الخطر هو ازدیاد مقادیر التنبیه بدون 
أن يكون الفرد قادراً على السيطرة علیها » وهي حالة لا بد أن تشعر الفرد 
بالعجز . 
وهناك ظروف كثيرة مختلفة بمكن أن يشعر الفرد حياها بالعجز » 
وتتغیر هذه الظروف بتغير مراحل الحياة . وإذن فضمون حالة الخطر 
يتغير بتغير مراحل الحياة . «... فكل حالة حطر تقابل فترة خاصة من الحياة 
أو مرحلة من مراحل نمو الجهاز النفسى » وهي تبدو مناسبة في هذه 
الرحلة . قفي الطفولة المبكرة لا يكون الفرد ني الواقع قادراً من الناحية 
النفسية على السيطرة على الكميات الكبيرة من الاثارة الي تقع عليه 
سواء من الخارج أو من داخل نفسه . وفي مرحلة معينة من الحياة تصبح 
أهم رغبة له في الواقع هي ألا يقوم الأشخاص الذين يعتمد عليهم بحرمانه 
من عنايتهم المشبعة بالحب . وفيما بعد في أثناء صباه حیغا يشعر أن أباه 
منافس قوي له بالنسبة لأمه » وحیغا يصبح مدركاً لميوله العدوانية نحو 
أبيه ولرغباته الجنسية نحو أمه فزن خوفه من أبيه يكون أمراً معقولاً في 
الخصاء ... واخیرا حينا يأخذ يشترك في علاقات اجتاعية فإنه يصبح 
من الضروري له في الواقع أن بخاف من أناه الأعلى » أي ضميره » 
لان غياب هذا العامل قد يودي إلى ظهور حالات شديدة من الصراع 
والأحطار ... 29 » 

وهكذا نرى أن الأخطار الي تثير القلق تختلف باختلاف مراحل 


(۱) انظر الفصل الثامن . ص ۱۱۳-۱۱۲ . 
(۷) أنظر الفصل التاسع » ص ۱۲4-۱۲۳ . 


۳/۸ 


الحياة . فالعجز النفسي وعدم القدرة على السيطرة على التنبیهات 
الشديدة الي يتعرض فا الطفل هو العامل الذي يثير القلق ني الرحلة 
الأولى من الحياة . وحطر فقدان الأم أو فقدان حبها هو الذي یثیر القلق 
أثناء الطفولة المبكرة حينا يكون الطفل لا زال معتمداً على والديه . وخطر 
الخصاء ء هو الذي يثير القلق في الرحلة القضيبية من مراحل النمو الجنسي . 
والخوف من الأنا الأعلى هو الذي يثير القلق في مرحلة الجّون ۲ . وهذا 
القلق الأخير قلق خلقي أو اجتماعي وهو الخوف من عدم موافقة الجتمع 
أو خوف الفرد من نبذ الجتمع 2 

ويحدث أحماناً أن تعمد هذه الأخطار 5 » فترى الطفل حاف 
في مرحلة تالية من خطر مناسب لرحلة سابقة . فقد پستمر خطر الخصاء 
مثا عند بعض الأفراد بعد انتهاء المرحلة الأوديبية والعصابيون ي 
رأي فرو بد هم الأشخاص الذين لا يزالون یستجیبون لحالات ر 
E‏ . ولذلك يقول فرويد : ١‏ .. إن كثيراً 

من الناس بظلون أطفالاً في سلوکهم إزاء الخطر » وان هؤلاء ۸ 

9 على العوامل القد.عة السببة للقلق . وانکار ذلك معناه انکار 
وجود العصاب > لأن مثل هؤلاء الأشخاص بالضبط هم الذين نسمیهم 
عصابیین ۳ ۷ . 


ث القلق ني الأصل إذا تعرض الفرد لخطر بالفعل . ولکن 
ادا د 0 حطر في في موقف معين فانه ا بعد ذلك بتوقع الخطر 
قي الستقیل ي الواقف المشامبة . واذا توقع الفرد وقوع الخطر شعر أيضاً 
)١(‏ أنظر الفصل الثامن . ص ۱۱۷ - ۱١۸‏ . 

(۷) أنظر الفصل الثامن . ص ١١5-118‏ . 
۳) أنظر الفصل التاسع . ص ۱۲۵ - ۱۲۹ . 


۳۹ 


بالقلق كأن الخطر قد وقع بالفعل . ويؤدي القلق في هذه الحالة الأخيرة 
وظيفة هامة إذ أنه يكون عثابة إشارة تنذر بحالة حطر مقبلة حتى يستطيع 
الأنا أن يستعد لمجاببة هذا الخطر المتوقع . فالقلق إذن هو «إشارة» 
بأن الخطر مقبل . ولا شك إن إدراك الفرد للخطر قبل أن يباغته فعلاً 
أمر مفيد لحفظ حياة الفرد » وهو يدل على تقدم هام ني قدرة الفرد 
على حفظ ذاته ۲ . 

وإذن فالقلق الذي كان ني الأصل رد فعل لحالة حطر حقيقى قد 
أصبح فيما بعد إشارة بأن الخطر سيقع . وشعور القلق الذي بحس به 
الفرد حينا يتوقع الخطر هو عبارة عن تكرار لشعور القلق الذي أحس به 
الفرد ي موقف الخطر الأصلى السابق . وكان إشارة القلق تعلن للفرد ما 
يأتي : «إتني أتوقع حدوث حالة أشعر فا بالعجز . أو إن الحالة الحاضرة 
تذكرني بحالة صدمة سابقة . ولذلك فإني أتوقع وقوع صدمة » وإلي 
أتصرف كما لو أن الصدمة وقعت فعلاً » بيا لا زال يوجد وقت لتجنب 
هذه الصدمة 29 » . وعلى ذلك فالقلق هو » من جهة » توقع وقوع خطر أو 
صدمة في المستقبل . وهو » من جهة آحری » تكرار لحالة حطر أو حالة 


صدمة سايفة 2 صورة ة مخفقة 99 , 


النموذج الأصلي للقلق 

و ما أن انفعال القلق عبارة عن تكرار لاتفعالات القلق السابقة الى 
مرت بالفرد في مواقف الخطر السابقة » فقد اهتم فرويد بالبحث عن 
حالة الخطر الأولى الي يمر بها فرويد والتي يكن أن تثیر فيه القلق لأول 


(۱) أنظر الفصل الحادي عشر » ص ۱٤١۷‏ . 
(۲) انظر الفصل الحادي عشر ۰ ص ۱٤۷‏ . 
(۲۳) انظر الفصل الحادي عشر ۰ ص ۱:۷ . 


۳۰ 


مرة . وقد رأى فروید في عملية الميلاد الخطر الأول الذي یتعرض له 
الفرد » والخبرة المؤلة الأولى التي ينشأ عنها القلق الأول . وتتضمن خبرة 
الميلاد مشاعر واحساسات بدنية شديدة مؤلة > وهي لذلك آصیحت 
النموذج الأصلي لكل المواقف التالية الي يتعرض فيا الفرد للخطر . 
وكذلك أصبح القلق الأول الذي یصاحب صدمة الیلاد هو نونج 
لاس لكل حالات القلق التالية . يقول فرويد في هذا الصدد : 

نحن ميالون إلى افتراض وجود عامل تار يحي جمع بين احساسات 7 
وبين تنبهاته العصبية بدقة » أي أننا نفترض أن حالة القلق تنشأ عن خبرة 
ما تتضمن الشروط الضرورية مثل هذه الزيادة في التنبيه ولثل هذا التفريغ 
ي مسالك معينة » وان كدر القلق ل 
والیلاد بالنسبة إلى الانسان خبرة عوذجية من هذا النوع . ولذلك فاننا عیل 
إلى اعتبار حالات القلق كأنها ناشئة عن صدمة الیلاد ۲ ) . 

وكان فروید هو أول من أشار إلى أهمية خبرة البلاد من حيث نا 
وضعت النموذج الأصلي للقلق ۲۳ . غير أن هذه الفكرة لم تلطع قور 
هاما ي مذهبه بصفة عامة . وقد اهتم أوتو رانك فيما بعد بصدمة الميلاد 
واعتبرها أساساً لنظرية جديدة في التحليل النفسي ۳ . ويوجد اختلاف 
بين نظريي فروید ورانك فیما یتعلق بصدمة البلاد . فقد اهتم فروید 
بالصعوبات الفسیولوجية والاحساسات البدنية المؤّلة الصاحبة لعملية 
الیلاد واعتبرها العامل الأصلي المسبب للقلق . آما رانك فقد اهتم بانفصال 
الطفل عن الام وعن تلك «الحالة الاولية اللذيذة في الرحم » 


)0ع( أنظر الفصل الثامن » ص ۱۰۷ - ۱۰۸ . 

(۲) فروید : مرجع سایق . ص ۳۳ - ۳4۶ . 

Rank, Otto: The موم‎ of Bith, New York: Harcourt, Brace and Co., (¥) 
1929 


۳۱ 


رانك أن حياة الرحم كانت عثابة الجنة الي ینعم فا الطفل باللذة 
والسعادة » وأن الیلاد عبارة عن طرد من هذه الجنة . ولذلك يسبب 
الیلاد صدمة شديدة للولید . وهو فضلاً عن تضمنه للانفصال عن الأم » 
یتضمن أيضاً خطراً فسيولوجياً . وينشأ عن هذه الخبرة المولة الشعور الأول 
بالقلق وهو ما يسميه رانك بالقلق الأولي ۲۷ . وفسر رانك جميع حالات 
القلق التالية على أساس قلق الميلاد . وهو لم يعتبر قلق البلاد تموذجا فقط تنشأ 
على نسقه حالات القلق التالية كما قال فرويد » واعا اعتبر قلق اد 
الصلر الذي تنشاً عنه حالات القلق التالية » إذ أنه اعتبرها « تنفيساً ) أو 
«تفرینا » لانفعال القلق الأولي . وکما اعتبر رانك الانفصال عن الأم 
الصدمة الأول الي بتعرض ما الطفل 1 قانه اعتبر كذلك جمیع حالات 
الانفصال التالية مسببة للصدمة . فالفطام مثلاً يتضمن انفصال الطفل عن 
ثدي الأم »> وهو يسبب صدمة للطفل لأنه شبيه بحالة الانفصال الأول . 
والتبديد بالخصاء يثير القلق لأنه يتضمن الانفصال عن القضیب "۳ . 
وما يحب الاشارة إليه أن فرويد قد أشار في كتاباته 3 إلى انفصال 
الطفل عن الأم أثناء كلامه عن قلق الميلاد فقد قال : «... ومن الأمور 
الي توحي إلى التفکیر اش أن حالة القلق الأولى قد ظهرت عناسبة 
الانفصال عن الأم 0 » . غير أن فروید 1 يعلق اهتاماً كبيراً على هذا 
الانفصال > ولم ينسب إليه دوراً هاماً في مذهبه كما فعل رانك فیما بعد . 
وقد قام فرويد فيما بعد في كتاب «القلق » بانتقاد نظرية رانك . 


Primary anxiety (1)‏ 
(۲) آنظر تلخيص نظرية رانك في صدمة البلاد في : 


Mullahy, Patrick: Oedipus Myth and Complex, A Reveu af Psychoanalytic 
Theory, New York : Hermitage Press, Inc., pp. 162-164. 


(۳) فرويد : الصدر السایق . ص ۳٤٤‏ . 


۳۲ 


ومن اعتراضاته علیها أن الطفل أثناء الولادة لا يكون مدرکاً لاتفصاله عن 
أمه . ولذلك ينفي فرويد أن یکون الانفصال عن الأم عاملاً رئيسياً 
لحالة القلق الأصلية . ويعتقد فرويد أن الإحساسات البدنية المؤلة اي 
بتعرض ها الطفل أثناء الميلاد هي العامل الرئيسي ني قلق الميلاد . غير 
أن فرويد لا ينكر آهمية الانفصال عن الأم فيما بعد کمامل هام في ٤‏ 
حدوث القلق عند الطفل في الحالات الي يفتقد فيها أمه . ولكن القلق 
الذي يشعر به الطفل في هذه الحالات ! نما برجع ف راق فروید ال شعور 
الطفل بالعجز أمام زيادة التنبيه الصادر عن حاجاته التي تريد الإشباع 
وعن شدة الشوق إلى أمه . أما في رأي رانك فإن افتقاد الطفل لأمه يسبب 
له قلقاً لأنه يذكره بانفصاله الأول عنها أثناء عملية ايلاد . 


القلق سبب نشوء الأعراض : 

كان فرويد يرى في أول الأمر أن الكبت يحدث القلق . غير أنه 
عدل رأيه فيما بعد كما ذ کرنا سابقاً وذهب إلى أن القلق هو الذي بحدث 
الكبت . وقد أصبح للقلق في ضوء نظرية فرويد الجديدة دور رئيسي ي 
نشوء الأمراض العصابية . 

إن القلق إشارة تنذر بتوقع حدوث خطر » وبضرورة عمل جميع 
الاحتياطات ووسائل الدفاع الممكنة لتجنب وقوع الخطر . ويقوم الإنسان 
أمام الخطر الحقيقي ببعض الحاولات لتجنبه ووقاية نفسه منه . فهو اما 
برب من موقف الخطر > واما يقوم بالدفاع أو اهجوم . ويقوم الإنسان 
أيضاً ببعض المحاولات لدرء الخطر الغريزي الداخلي . فقد يقوم بكبت 
الرغبة الغريزية . والكبت ي هذه الحالة عثابة المرب . وقد يقوم ببعض 
وسائل ده الأخرى الي هي عبارة عن نشوء الأعراض العصابية المختلفة . 
فليست الأعراض في الحقيقة إلا وسائل دفاعية يحاول بها الأنا اتقاء خطر 
غريزي داخلي . فالقلق إذن هو العامل المسبب في نشوء الأعراض » 


۳۳ 


الخام التي تصنع منها جميع الأعراض العصابية ۲۳ . فالأفعال والحرکات 
القهرية الي تشاهد بي العصاب القهري هي عبارة عن اعراض الغرض منها 
قبا بدور الوقاية والاحتياط ضد رغبة غريزية غير مرغوب فيا . 
والصور الختلفة اى تتخذها أعراض المستيريا التحولية | نما تنشأ نتيجة 
الکفاح الرقاي 5 دوافع غريزية مکبوته ٠‏ وتنشاً المخاوف المرضية 
نتيجة لرفض رغبات جنسية معينة كما سبق أن أشرنا إلى ذلك . 


وهو ني الحقيقة شرط ضروري ها“ . أو هو كما يقول برج :30 المادة 


نظريات أخرى ني القلق 

كانت لدراسة فرويد لمشكلة القلق أهمية علمية كبيرة إذ أنها زادت 
من فهمنا لمشكلة الأمراض العصابية على وجه عام . فقد بين فرويد بوضوح 
أن القلق هو الأساس الذي تنشأ منه الأمراض العصابية . 

وكانت لدراسة فرويد للقلق أيضاً أهمية تاريخية إذ أنها أثارت 
اهام كثير من العلماء » ووضعت الأساس لكثير من الأبحاث الأخرى 
في القلق . وسنحاول فيما يلي أن نستعرض في إيجاز أهم هذه الآراء 
والنظريات الأخرى ني القلق التي قال بها المحللون اللفسیون الآخرون . 


اتو رانك 
يذهب رانك إلى أن الإنسان يشعر في جميع مراحل نمو شخصيته 
(۱) أنظر الفصل التاسع » ص ۱۲۱ - ۱۲۲ . 
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خبرات متتالية من الانفصال . ویعتبر رانك الميلاد » كما سبق أن أشرنا 
إلى ذلك » أول وأهم خبرة للانقصال تمر بالانسان وتسبب له صدمة 
مؤلة » وتثير فيه قلقا شديدا . وقد مى رانك هذا القلق الذي تثيره 
صدمة الميلاد بالقلق الأولي . ويستمر هذا القلق مع الانسان فيما بعد » 
وتأخذ آجزاء منه في الانسپاب طوال الحياة . ويفسر رانك جمیع حالات 
القلق التالية » كما سبق أن بينا من قبل » > على آساس قلق الیلاد » فهي 
عبارة عن تنفیس آو ضرع لانفعال القلق الأولي . والانفصال عن الأم 
هو الصدمة الأولى التي تثير القلق الأولي . ویصبح کل انفصال فیما بعد 

من أي نوع كان مسبباً لظهور القلق . فالفطام يثير القلق لأنه یتضمن 
انفصالاً عن ثدي الأم . والذهاب إلى المدرسة يثير القلق لأنه يتضمن 
انفصالا عن الام .. والزواج ين القلق لانه يتضمن الانفصال عن حياة 
الوحدة . فالقلق إذن ني رأي رانك هو الخوف الذي تتضمنه هذه 
الانفصالات المختلفة . 

ویذهب رانك إلى أن القلق الأولي یتخذ صورتين تستمران مع الفرد 
في جمیع مراحل حياته » وهما حوف الحياة وخوف الوت . ان خرف 
الحياة هو قلق من التقدم والاستقلال الفردي . ویظهر هذا القلق عند 
احتال حدوث آي نشاط ذالي للفرد » وعندما ترید امکاناته آن تخلق 
ابتكارات جديدة » أو تعمل على امجاد تغییرات جديدة في شخصیته » 
9 عندما يريد الفرد أن يكون علاقات جديدة مع الناس . ويظهر القلق 
في هذه الحالات لأن تحقيق هذه الامکانات يبدد الفرد بالانفصال عن 
علاقاته وأوضاعه السابقة . 

وخوف الموت » على عكس خوف الحياة » هو قلق من التاخر 
وفقدان الفردية . إنه حوف من أن يضيع ني الجموع » أو خوفه من أن 
يفقد استقلاله الفردي ويعود إلى حالة الاععاد على الغير . 

ويعتقد رانك أن كل فرد يشعر بہذين القلقين » وهو دائم التردد 


۳۵ 


بينبما » فأحياناً يشعر بقلق الحياة » وأحياناً شعر بقلق الوت . والشخص 
العصابي في رأي رانك هو ار الذي لا يستطيع أن يحفظ التوازن 
بين هذين القلقين . فقلقه من النشاط الذاني الل عنعه من اثبات 
إمكاناته » وقلقه من الاعتاد على الغير يجعله عاجزاً عن مودة الناس وحبیم 
وصداقت ٩‏ 


ألفرد أدلر 

م يتناول أدلر مشكلة القلق تناولاً منظماً » غير أننا نستطیع آن نلمس 
من كتاباته أن فكرة «الشعور بالنقص » عنده تتضمن معنى القلق . فقد 
اهنم آدلر بالشعور بالنقص واعتبره الدافع الأساسي للأمراض العصابية . 
وهو بذلك إعا ينسب إلى الشعور بالنقص نفس الدور الام الذي ينسبه 
فرويد والمحللون النفسيون الآخرون إلى القلق 29 . 

يرى أدلر أن الطفل الصغير يشعر عادة بضعفه وعجزه ونقصه بالنسبة 
إلى أشقائه الكبار ووالديه والأشخاص البالغين بصفة عامة . و عهد هذا 
الشعور بالنقص إلى قيام الفرد بكثير من المحاولات للتغلب على هذا 
الشعور . ويتغلب الانسان السوي على شعوره بالنقص » أو بالقلق » 
بتقوية الروابط الي تربطه بالناس المحيطين به وبالإنسانية على وجه عام 
عن طريق العمل الاجماعي النافع ومحبة الناس وصداقتهم . ويستطيع 
الانسان أن يعيش بدون أن يشعر بالقلق اذا حقق هذا الانتاء إلى 
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الانسانية ۲۱ . آما الشخصيات العصابية فتقوم عحاولات تعويضية عصابية 
لغرض التخلص من الشعور بالنقص . وتهدف هذه 0 التعويضية 
إلى تحقيق الأمن عن طريق التفوق والسيطرة على الآخر ين 2 . ويلاحظ 
من ذلك اهام أدلر باعل بين الفرد والجتمع » وهو اما الذي 
نجده فیما بعد ات جدا عند المحللين النفسيين من أتباع الدرسة 
الحضارية مثل كارن هورني وإريك فروم وسولیفان كما سنشیر إلى ذلك 
فيما بعد . 
كارك يونج 

لم یتعرض یونج ایشا لدراسة مشکلة القلق دراسة مستقلة منظمة ‏ 
غير آننا نستطيع أن نستنتج رأيه في هذه المشكلة من ثنايا کتاباته الأخرى . 

يعتقد يونج أن القلق عبارة عن رد فعل يقوم به الفرد حینا تغزو عقله 
قوى وخبالات غير معقولة صادرة عن اللاشعور الجمعي . فالقلق هو خوف 
من سيطرة محتويات اللاشعور الجمعي غير المعقولة الي لا زالت باقية 
فيه من حياة الإنسان البدائية ۲۳ . ويعتقد يونج أن الإنسان تم عادة 
بتنظیم حياته على سس معقولة منظمة » وان ظهور المادة غير المعقولة من 
اللاشعور الجمعي یعتبر تهدیدا لوجوده © 


Alfred Adler : Cndenlanding Human Nature. New York : Greenberg, (1) 
Publisher, Inc., 1927. .م‎ 239. 

۱۳۱ ۰-۱۳۱ » أنظر أيضاً روللو ماي : مرجع سایق‎ 
Alfred Adler : The عام مطل‎ Constitution. New York : Molfatt, ۷ ard & C0. )۲( 
1917, P. xvi. 
Jung, C. ©. : Collected Papers on Analytual P 3pchologr. London : Bailliêre, (¥) 
Tindall and Co,, 1916. 

. ۱۳۹ انظر أيضاً روللو ماي : المرجع السابق : ص‎ 
Jung, 0. ©. : Pevchology and Religion. New Haven, Conn : Yale Univ. (4) 
Press, 1938. p. 13. 


۳۷ 


كارن هوري 

تتفق كارن هوري مع فرويد في تعر یف لسن القلق والخوف بأنه 
رد فعل انفعالي للخطر"؟ . وهي تلاحظ أيضاً » كما لاحظ فرويد من 
قبل . أن هناك اختلافاً بين القلق والخوف . فالخوف رد فعل لخطر 
معروف وواقعي . آما القلق ردول لخطر عام غير مرو . وی حالة 
الخوف يكون الخطر خارجياً . أما في حالة القلق فيكون الخطر ذاتيا أو 
متوههاً "2 prs.‏ كارن هورني بهذا العامل الذاتي المصاحب للقلق والذي 
ميزه عن الخوف . وهي ترى أن هذا العامل الذاني يتكون من شعور 
الفرد خطر عظم محدق به مع شعوره بالعجز أمام هذا الخطر . وهي ترى 
أيضاً أن بعض العوامل النفسية الداخلية تقوم بلق الخطر أو تقوم مهن 
وأن شور 2 Es‏ . ولذلك ترى 


ويمكننا أن نلخص ا بين نظريتي فرويد وهورلي في القلق إذا 
ما بينا رأي کل منهما ني هاتين المسألتين : ما هو مصدر الخطر الذي يثير 
القلق ؟ وكيف يمكن تفسير العجز الذي يشعر به الفرد أمام الخطر الذي 
بر القلى 9) ؟ 


مصدر الخطر 
يذهب فرويد ال ان مصدر الخطر في القلق العصابي هو زيادة التنبيه 
وشدة الإثارة الصادرة عن الدوافع الغريزية غير المقبولة من الأنا » وما 
Karen Horney : The Neurotic Personality of Ou Time. New York : ۷۷۰ W. (\)‏ 
Norton and Co. Inc., 1937, p. 41.‏ 
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يسببه الاستسلام ها من عقاب من الجتمع أو من الأنا الأعلى الذي 

رت في نفس الانسان . فكل من الدوافع الحنسية والعدوانية 
يمكن أن 5ه كر القلق إذا اشتدت إلى درجة يصعب معها على الأنا التحكم 
فپا . غير أن فرويد قل هتم اهتاماً زائداً بالدوافم الجنسية ورأی فا آهم 
عوامل الخطر الي تہدد الانا . اما كارن هوري فقد اهتمت بالدوافم 
الوا من اهتامها بالدوافع الجنسية » ورأت في شدة لا 
العدوانية أهم مصدر للخطر الذي يثير القلق ي الأمراض العصابية ١‏ 

وتختلف هورني عن فرويد أيضاً في نقطة أخرى . فهي ترى أن الخطر 
الذي يثير القلق ليس هو » كما يعتقد فرويد » مجرد زيادة التنبيه وشدة 
الاثارة الصادرة عن دوافع العدوان » وإنما هو حوف الفرد من توجيه هذا 
العدوان إلى الأشخاص الذين لهم أهمية عنده والذين يعتمد عليهم 
ويحبهم . وذلك لأن توجيه العدوان إلى هؤلاء الأشخاص سيؤدي إلى 
فقدان حبیم واحترامهم وعطفهم » كما سيؤدي إلى قطع علاقته بهم وهو 
ام لا ت الفرد احتاله ") . ولذلك يكبت الطفل : عادة دوافعه 
العدوانية وال تظهر هذه الدوافع العدوانية فیما بعد في الخبالات وي 
الأحلام . وكثيراً ما يسقطها الفرد على أشياء أخرى خارجية . 

وتسمي هوري الق الذي يسبب العصاب بالقلق الأساسي . وهو 
أساسي من ناحيتين : فأولاً لأنه أساس العصاب ؛ وثانياً لأنه ينشأ ني المرحلة 
الأول من الحياة نتيجة اضطراب العلاقة بين الطفل وبين والدیه ۳ . 
وترى هورني أن الشر الأساسي للطفل هو الحرمان من الحب والعطف 
الحقيقيين . والطفل الذي لا يشعر بالحب والاحترام في سنواته الأول 
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ييل إلى اظهار الکره والعداء نحو والدیه ونحو الأشخاص الآخرين 
بعامة »> ويأخذ يتوقع الضرر والأذى من كل إنسان . ولا كان الطفل 
ضعيفاً ويعتمد على والديه ي جميع حاجاته » فهو لا يستطيع إظهار 
كرهه وشعوره العدواني نحو والديه . فالصراع النموذجي الذي يؤدي 
إلى القلق هو الصراع بين الاعتّاد على الوالدين ودوافع العدوان الموجهة 
نحوهما (1) . وهناك نوع من التفاعل بين الغدوان والقلق . فالشعور العدواني نحو 
الوالدين يولد القلق » وهذا يؤدي ال کبت الشعور العدواني . وکبت 
الشعور العدواني جرد الطفل من مقدرته على إدراك الخطر » كما جعل 
الطفل يشعر بالعجز وعدم القدرة على الدفاع » وهذا يؤدي إلى القلق . 
فهناك إذن تفاعل متبادل بين العدوان والقلق » فكل منهما یقوی ويساعد 
ا 1 

وتری هورني أن الأفراد یکونون أثناء :: تنشتتهم الاجةاعية بعض الحيل 
والاتجاهات العينة نحو الأشخاص ا بحيث تحقق هم التخلص 
من القلق الأساسي وتجلب شم الأمن والطمأنينة . فقد يتخذ الفرد مثلاً 
انجاه التواضع » أو اتجاه الخضوع نحو والدیه ورژسائه وسیلة لتحقیق 
الأمن والطمانينة في حياته . وتعتبر هورني أيضاً أن الانجاهات العصابية 
هي أيضاً عبارة عن وسائل وحیل دفاعية تحقق للشخص العصابي أمنه 
وطمأنینته . وترى هورلي أن أي شيء عکن أن يتير القلق اذا هدد هذه 
الانجاهات والوسائل الدفاعية الي يسلكها الأفراد لتحقيق ا 

إن مصدر الخطر في رأي هورني ليس شيعاً فا بالذات كالدواقع 
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الغريزية في مذهب فروید » بل إنها تری أن الخطر قد يأتي من عوامل 
كثيرة خارجية وداخلية . فقد تشعر الزوجة الي تکون شديدة الاعتاد 
على زوجها بالقلق إذا لحست بأي خطر بهدد زوجها سواء كان حطرا 
حفيقاً أو متوهماً . وأن أي عامل دانعلی - سواء كان حالة شعورية » 
أو رغ عتوانة 43 أوتكحالة E‏ صراعاً بان بعض الاتجاهات 
المتعارضة - يمكن أن يكون مصدر خطر إذا قام ببديد الوسائل 
والاتجاهات الي يتوقف عليها أمن الفرد ۲۷ . فالشيء المهم في رأي هورني 
هو الشعور بالأمن » وان أي شيء يمكن أن يهدد هذا الأمن يثير القلق . 


الشعور بالعجز : 

وهناك نقطة خلاف أخرى بين فرويد وهورني تتعلق بتفسير شعور 
الفرد بالعجز أمام حالة الخطر . يذهب فرويد إلى أن سبب الشعور بالعجز 
هو ضعف الأنا وخضوعه لكل من الهو والأنا الأعلى . فكل تهدید يأتي 
من او أو من الأنا الأعلى يزيد من شعور الأنا بالضعف ويشعره بالعجز . 
أما هورني فتفسر الشعور بالعجز تفسيراً مختلفاً . فهي ترى أن كبت 
الرغبة العدوانية تفقد الفرد القدرة على الدفاع عن النفس وتدفعه إلى 
الخضوع والطاعة وإظهار المحبة والمودة في مواقف كان يجب فيا على 
الفرد أن يكون على حذر » أو كان يحب عليه أن يدافع عن نفسه أو أن 
يقاتل . فالشعور بعدم القدرة على الدفاع مع الخوف من العقاب من أهم 
العوامل الي تفسر شعور الفرد بالعجز أمام عالم معاد" . 


` Karen Horney: New Ways of Psychoanalysis, .م‎ 199. (\) 
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إريك فروم 


يرى فروم أن الطفل بقضي فترة طويلة من الزمن معتمداً على والدته . 
وهذه الفترة الطويلة الي يقضيها الطفل ني الاعتاد على والدته تقیده بها 
بقيود أولية . ثم يأخذ الطفل بعد ذلك في النمو ء ويبداً يشعر بذائه 
كوحدة مستقلة عن الأم . وبازدياد نمو الطفل يزداد تحرره من الاعتاد 
على الوالدين » ومن القيود التي كانت تربطه بهما . ويسمي فروم هذه 
العملية بالتفرد ۲۳ . غير أن هذه القيود الأولية والشعور بالاعتاد على 
الوالدين إعا يعطى الطفل شعورا بالأمن وبالانعاء ال الجماعة . و 
عو الشخصية والاتجاه إلى الاستقلال مدد هذا الشعور بالأمن 3 ویولد 
شعوراً بالعجز والقلق . فطالا كان الانسان جزءاً من العام وغیر مدرك 
لامکاناته ومسؤولياته فهو لیس ني حاجة لأن يخاف . وعندما يصبح 
الفرد مستقلاً فإنه يقف عفرده في مواجهة العام الملوء بالمخاطر والقوى 
الخارقة » ويأخذ بشعر حينئذ بالعجز والقلق () . ونستطيع أن نلمس 
من ذلك وجه الشبه بين رأي فروم ورأي اوت رانك الخاص موف 
الحياة . 

ويهتم فروم اهتاماً خاصاً بأن بعض الإمكانات الجديدة للطفل 
قد تقابل بعدم الاستحسان من أب قاس أو من مجتمع خاص في بيئة 
الطفل . ويضطر الطفل تحت هذه الظروف إلى كبت إمكاناته > ويصبح 
إظهار هذه الامکانات فیما بعد عاملا مؤدياً إلى ظهور القلق . فقد بشعر 
الطفل مثلاً برغبة فنية معينة كالرسم أو التصوير » وقد بعارض الأب 
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هذه الرغبة الفنية في ابنه ما بضطر الطفل إلى كبتها حفظاً للعلاقة الطيبة 
التي تربطه بوالده . فإذا شعر الطفل فيما بعد برغبته الفنية في أي ظرف 
می الظروف آحس بالقلق لانه ير فیپا تهديداً لعلاقته بوالده . وهکنذا 
بری فروم أن القلق ينشأ عن الصراع بين الحاجة للتقرب من الوالدین 
وین الحاجة إلى الاستقلال ۲۳ » وهو نی ذلكك یشبه را ما بقول نه 
سولیفان 


هاري ستاك سولیفان 


يعلق سوليفان مثل فروم أهمية كبيرة على العلاقات الاجتاعية بين 
الطفل وبين الأشخاص المهمين في بيئته وخاصة الأم . وهو يعتقد أن 
شخصية الطفل تتكون خلال هذه العلاقات الاجتاعية . وهو يرى أن 
تنشئة الطفل الاجتاعية وتر بيته وتعليمه تتلخص في | كتساب الطفل لبعضص 
الأعمال والعادات الي يستحسنها الوالدان » والابتعاد عن بعض الأعمال 
والعادات الي لا يستحسنها الوالدان . فتر بية الطفل إذن تتضمن أن بعض 
الأعمال تؤدي إلى الاستحسان والعطف ۰ وينتج عن ذلك الشعور 
بالانشراح ؛ وأن بعض الأعمال تؤدي إلى عدم الاستحسان وعدم 
العطف » وعن ذلك بنشاً القلق . وهذا يدفع الطفل إلى الانتباه إلى أنواع 
السلوك التي تنال الاستحسان والتي لا تنال الاستحسان حتی يستطيع دائماً 
التمتع بحالة الانشراح وتجنب العقاب والقلق ۳ . 

وبری سولیفان أن نفسية الطفل تتکون من هذا النظام الخاص 


باستحسان الکبار لاعمال الطفل وعدم استحسانهم ها" » ومن حاجة 


(۱) کلارا طومسون : مرجع سایق » ص ۱۲۶ - ۱۲۵ . 

و6۵ پاتريك ملاهي : مرجع سایق » ص ۲۹۲ - ۲۹۷ . 

Harry Stack Sullivan: Conceplions of Modern Psychiatry. Washington, (¥) 
D.C. : William Alanson White Psychiatric Foundation, 1947, p. 16. 


۳ 


الطفل الملحة لواجهة الواقف المثيزة للقلق » ومن ضرورة التمبيز بين 
الأعمال المستحسنة والأعمال غير الستحسنة "۲ . ويكتسب الطفل 
نتيجة لذلك نظاماً واتجاهاً سلوکباً معيناً يحتفظ به طوال حياته . وان أية 
خبرة مهدد هذا النظام والاجاه بي الستقبل تودي إلى القلق . وإذا ظهر 
القلق فإن الفرد لا يستطيع أن يدرك ما يحدث له بوضوح . إنه یقوم من 
غير وعي ببعض الأعمال الي تؤدي إلى التقلیل من هذه الخبرة . وعل 
ذلك فالقلق هو الوسيلة الي تلجأ إليها النفس لاضعاف الادراك 29 , 
وسولیفان بهذا القول نا يحاول تفسير الكبت ونشوء الأعراض على 
طريقته الخاصة في التعبير . 


فرويد والمدرسة الحضارية 


يتبين لنا ما تقدم أن کلا من هورني وفروم وسوليفان قد اهتموا 
اهتاماً كبيراً بالعلاقة بين الفرد والمجتمع » وما تفرضه الحضارة الاجتاعية 
على الفرد من قيود تعطل نمو شخصيته وتمنع من إظهار إمكاناته . ويتفق 
هؤلاء المحللون النفسيون من أتباع الدرسة الحضارية على أن أي 
هدید للعلاقة الطيبة بين الفرد والمجتمع تعتبر خخطراً عظيماً يثير القلق 
في الفرد . ومع تقديرنا لأهمية الآراء التي قال بها هؤلاء الباحثون غير أننا 
نود أن نشير إلى أن فرويد لم يغفل الاهتام بعلاقة الفرد بالمجتمع » ول 
ینکر أثر العوامل الحضارية في الفرد . فقد أشار فرويد بصراحة إلى 





(۱) هاري سعاك سولیفان : المرجع السابق » ص ٩‏ - أنظر أيضاً : رولو ماي : مرجع سايق » 
ص ۱۸ . 


(۲) پاتريك مللاهي : مرجع سایق » ص ۲۹۲ - ۲۹۷ 
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أهمية آثر الحضارة الاجتّاعية في الفرد قي صدد حدیثه عن الأخطار الى 
تثبر القلق ف مراحل الحياة الختلفة . فقد ذکر فروید آنه حینا بان 
الطفل يشترك ني علاقات اجتاعية فانه بأحذ ماف من آناه الأعلى . 
ین الأعلى في رأيه حوف خلقي أو اجناعي ۰ وهو الخوف 
3 موافقة الجتمع أو الخوف من عقاب الجتمع أو الانفصال 
۲ . ويمثل الأنا الأعلى في مذهب فرويد نفوذ الوالدين ونفوذ الجتممٍ 
e‏ الاجتاعية الي پنشاً فپا الفرد) . وقد علق فروید آنا 
أهمية كبيرة على خوف الطفل من فقدان حب والديه » واعتبر ذلك 
الخوف من أهم ما یتعرض له الطفل ني الفترة الأولى من حياته . 
فهناك إذن اتفاق بين فرويد وبين هؤلاء الباحثين من اتباع المدرسة 
الحضارية على اهمية العلاقة بين الفرد والجتمع » وعلى أن تهدید هذه 
هذه العلاقة يثير القلق بي الفرد . غير أن نقطة الخلاف الرئيسية بين 
فرويد وبين هؤلاء الباحتين ! نما تنحصر في الحقيقة في طبيعة الدواة فع الي 
تبدد العلاقة بين الفرد والجتمع :فا عم فرو ید رت 00 
أكثر من اهعامه بغیرها من الدوافع الأخحرى » وبعتيرها أهم ما هدد 
علاقة الفرد بالجتمع » فإن هؤلاء الباحثين الآخر ين لا يعلقون أهمية تذ کر 
على الدوافع الجنسية . فترى كارن هورتي في الدوافع العدوانية الخطر 
الرئيسي الذي يهدد علاقة الفرد بالمجتمع . ويرى كل من فروم وسوليفان 
أن الرغبة في إثبات إمكانات الفرد وي الاستقلال من أهم ما بثير 
القلق . 


)01( أنظر الفصل الثامن : ص ۱۱۵ - ٠١١‏ . 
(؟) فرويد : معام التحليل النفسي » ترجمة محمد عمان تجاتي » الطبعة الخامسة » دار الشروق > 
۴ ص ٤4‏ ¬ ۵ . 


وعلی ذلك فإننا نستطیع أن نقول إنه بالرغم من هذه الاختلافات 
اي نجدها بين فروید وبين هؤلاء الباحثین الاخرین من اتباع الدرسة 
الحضارية في آرائهم عن القلق فإننا لا زلنا نری في فروید الأب أو الأستاذ 
الكبير الذي لا زال آبناژه وتلاميذه حتى اليوم يستمدون منه الأسس 
العامة لآرائهم ونظرياتهم . 
كص رای 


أول ناير سنة ۱۹۶۷ 
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القصّل الأول 


هه 5 (() 2 ۰ (۲ 
0 نِم الى لکش" وَالعَّض فرق 


تسمح لنا عادتنا في الکلام » حیا نعرض لوصف الظواهر الرضية » 
أن نميز بين حالات الكف والأعراض الرضية بدون أن نعلق مع ذلك 
أهمية كبيرة عل هذا التمبیز . ولولا أننا نصادف حالات مرضية نلاحظ 
فا أنها تظهر حالات كف فقط بدون وجود أعراض مرضية » ولولا 
أننا نريد أن نعرف سبب ذلك » لما فكرنا في أنه من الأجدر أن نيز بدقة 
بين معنى الكف ومعنى العرض . 

وليس هذان المعنيان متشابپین . فالکف يتعلق على الأخص بالوظيفة » 
وهو لا يدل بالضرورة على حالة مرضية . فالضعف العادي لوظيفة ما أو 
الا راق مب :نعي كفا لمان اا ا ی ی و الخو ا 
يدل في الواقع على وجود حالة مرضية . وعلى ذلك «فالكف» قد يكون 
أيضاً عرضاً . فعادتنا في الكلام إذن تجعلنا نتكلم عن الکف ني حالة 
وجود ضعف بسيط باحدی الوظائف » وعن «العرض» في حالة وجود 
تغيير غير عادي لاحدی الوظائف او في حالة ظهور ظاهرة جديدة عنها . 


(۱) «0ناااداما. الکت هو تعطيل أية وظيفة من وظائف الذات أو إضعافها أو الحد منها. 
رللرجم) . 

(؟) ۵00۰ ن. العرض علامة تدل على وجود رغبة غريزية حرمت من الاشباع بسبب حالة 
شديدة من الكبت ۰ كما تدل أيضاً على إشباع بديل هذه الرغبة . والكبت هو الذي يجعل 
الدافع الغريزي يظهر في صورة عرض . (المترجم) 


4۷ 


ویبدو آن تا کیدنا للجانب الامجايي للحالة الرضية وتسمیتنا لنتائجها 
عرضاً » وتا کدنا للجانب السلي لها وتسميتنا لنتائجها كفاً إنما يتم في 
كثير من الحالات بطر بقة تحكية بحتة . ولكن كل ذلك في الواقع أمر 
'قليل الأهمية . فان الطريقة التي وضعنا فيها المشكلة لا ,عکن أن تؤدي بنا 
إلى نتيجة مرضية . 
ولا كان الكف » عقتضی تعريفه » متعلقاً تعلقاً وثيقاً بالوظيفة › 
فيحسن بنا أن نبداً بدراسة وظائف الأنا المختلفة بهدف معرفة الصور 
الي تظهر فيها اضطرابات هذه الوظائف في الأمراض العصابية المختلفة . 
وسنختار لهذه الدراسة القارنة ما يأتي : الوظيفة الجنسية » والتغذية » 
والحركة » والعمل المهني . 
(أ)»- تتعرض الوظيفة الجنسية لعدد كبير جداً من الاضطرابات يكون 
لأغلها خضائض الکف البسيط . وتكون هذه الاضطرابات 
مجموعة تعرف بالضعف الجنسي اللفسي 27 . والقيام بالعملية 
الحنسية يتضمن عدة عمليات كثيرة التعقيد جداً » ومن المکن 
أن تكون كل عملية من هذه العمليات موضعاً للاضطراب . 
والمواضع الرئيسية الي يحدث فيها الکف عند الرجال هي ما 
يأني 0 اللبيدو ۲۳ عند ابتداء العملية الجنسية (الكدر ۳) 





Psychic impotence (1)‏ 
Libido (¥)‏ . استخدم فرويد لفظ «اللبيدوه في كتاباته الأولى وقصد به الطاقة النفسية المتعلقة 
بالغريزة الجنسية . ولكنه استخدم هذا اللفظ في كتاباته الأخيرة بمعنى الطاقة النفسية على 
وجه عام . ولکن لا زال لفظ «اللبيدو» يستخدم في أغلب الأحيان ععناه الأول وهو الطاقة 

النفسية المتعلقة بالغريزة اللجنسية . وهذا هو المعنى القصود في هذا الموضع وفي بقية الکتاب . 
(الثرجم) 

1151 ]. الترجمة الحرفية للكلمة الألانية Unlust‏ انامه ل )هي « عدم اللذة». گت 
أننا نفضل أن نترجمها «بالکدر . كما أننا لا نترجمها بكلمة الألم لأننا نفضل أن نبقى 

كلمة «الألم» للكلمة الأمانية ره رجنم والكدر حالة احساس بالضيق والتوتر = 
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سر 


1۸ 


لنقسي) ؛ وعدم توفر اليو البدني رعدم الانتصاب) ؛ 
واعتصار العملية الجنسية ( القذف المبكر ) © > وهي حالة بعکن 
وصفها أيضاً كعرض ؛ وتعطيل العملية قبل نايا الطببعية 
(عدم القذف) ۲ ؛ وعدم حدوث النتيجة اللفسية (عدم 
الإحساس باللذة الجنسية) . وتحدث بعض الاضطرابات 
الأخرى نتيجة لاععاد الوظيفة اطنسية على بعض ظروف معينة 
ذارت طبيعة انحرافية (۲) أو فتيشية (*) ۱ 
ومن الواضح جداً أنه توجد علاقة بين الکف والقلق . فبعض تج 
الكف تعبر بوضوح عن نبذ صريح للوظيفة 2 لأن مزاولة الوظيفة تشر 
القلق . وكثير من النساء يبدين فزع ا من الوظيفة ال 
ونحن نع ذلك نوعاً من من المستيريا . ونعد أيفماً من ضمن 
الأمراض المستيرية ذلك العرض الدفاعي وهو الاشمتزاز الذي ينشأً 
في الأصل كرد فعل يعقب العملية الجنسية حين) يشترك فيا الشخص بطريقة 


= الناشئين من احباط الرغبات الغريزية ومنعها من الإشباع . وتقابل حالة الكدر حالة اللذة 
الي تحدث نتيجة لخفض التوتر عقب الاشباع الغريزي . (الترجم) 

)١(‏ 0:0 تامزا وهو قذف الي أتناء المرحلة التمهيدية للاتصال الجنسي وقبل حدوث 
الاتصال فعلاٌ . (المترجم) 

(۲) وتعرف هذه الحالة عادة بالقذف المتأخر ۱ relardate‏ مدان انع نزي وفيها يتأ حر قذف الي 
تأخراً غير عادي أتناء الاتصال الجنسي . «الترجم) 

(۲) ملو نحن . الانحراف هو مزاولة بعض العادات الحنسية الي تعتبر غير عادية في نظر 
السواد الأعظم من أفراد المجتمع . (امترجم) 

(4) الفتيش :1001 هو التميمة أو الطلسم أو أي شيء يعتقد أن له قوة سحرية تقي حامله من 
الا خطار ر وتقضي له الحاجات . ویستخدم فروید لفظ الفتيشية ١٠٠ء1٠٠[‏ ليعبر به عن نوع 
من الانحراف الجنري یتسیز بحلوث اليج الجنسي من رؤية جزء من بدد الشخص 
الحوب کالقدم أو اليد أو الشعر أو أي شي» آخر يتعلق بالحبوب کنندیله أو ملابسه 
أو ما شابه ذلك . لزيادة المعلومات عن هذا الموضوع أنظر ترجمتنا لکتاب معا التحلیل 
اللفمي لفرويد ۰ الطبعة الخامسة ء الفصل الثامن . (الترجم) 


1۹4 


سلبية » ثم یاخذ الا شمتراز بظهر بعد ذلك عجرد التفکیر في العملية 

الخنسية . وكذللك اشا يقوم عدد كبير من الأفعال القهرية بدور الاحتياط 

والوقاية من الخبرات الجنسية » ولذلك كانت هذه الأفعال ذات صفة 
ولا يزيد ي ذلك فهمنا للموضوع » ولكننا حرج من ذلك فقط 

بأن اضطراب الوظيفة الجنسية يمكن أن يتم بطرق مختلفة » ما : (۱) 

رف ار داد اللو رو یکو أن هذاه | كما بسي ا یه الك 

البسيط ) . (۲) القيام بالعملية الجنسية بصورة غير كاملة . (۳) جعل 

العملية الجنسية صعبة الحدوث بسبب ارتباطها ببعض الظروف الخاصة » 

أو تغبيرها بتحويلها إلى أهداف أخرى . (4) منع العملية الجنسية باستخدام 

بض ارساتل ا 8م إا يكن من المکن منمها من ده 
فقد تعاق مباشرة عن طریق ظهور القلق . وأخيراً (5) الاحتجاج على 
العملية ارك لا 2 والرغبة في محو آارها اذا ما كانت العملية 

فا فعلاً . 

(ب) - ومن الاضطرابات الشائعة الى تصيب الوظيفة الغذائية فقدان 
الشهية للطعام )١(‏ » وهو بحدث نتيجة لارتداد اللييدو . وليست 
زيادة الشهية للطعام أيضاً أمراً قليل الشيوع . إن الرغبة القهرية 

في الأكل ترجع إلى الخوف من الجوع » وهذا الوضوع لم 
يدرس بعد دراسة كافية . وعرض القيء معروف لدينا كدفاع 
هستيري ضد الأكل . ورفض الأكل بسبب القلق ظاهرة مألوفة 
ي الحالات الذهانية 9) (هذيان التسمم) . 
(ج) - ويتم كف الحركة في بعض الأمراض العصابية بانعدام الرغبة 





Anorexia )۱(‏ . 
Psychotic stales (¥)‏ « أي الحالات الذهانية . «الترجم) 


9° 


-)5( 


ي اللشي أو بضعف القدرة على المشى . فقد بصاب الجهاز 
الحركي في حالات الحستيريا بالشلل ع أو قد تعطل الوظيفة 
الوحيدة لهذا الجهاز رعدم القدرة على المشي ‏ ) . وقد يحدث » 
على الاحص ‏ أن تعترض الحركة صعوبات بسپب تدخل 
شروط معينة یکون عدم مراعاتها سبباً لاثارة القلق. (الخاوف 
المرضية 6غ 

وهر الكت في العمل اي - وهو تراد 
عرضا مرضیاً تا - في صورة التبر م بالعمل » أو ضعف 
القدرة على أدائه ادا جا » أو بعض مظاهر رد الفعل الأخرى 
كالتعب والدوار والرض في حالة اضطرار الشخص على 
الاستمرار في العمل . فإذا كان الشخص هستير يا فانه بضطر 
إلى التوقف عن العمل بسبب إصابة الأعضاء والوظائف بشلل 
يستحيل معه القيام بالعمل . وإذا كان الشخص مصاباً بالعصاب 
القهري 7" فان ذهنه يشرد عن عمله بصفة مستمرة » أو يضيع 
كزيراً من الوقت في عمله يسبب ا والتكرار . 


ومن الممكن أن عتد إحصاؤنا فيشمل أيضاً بعض الوظائف الأخرى » 
غير أننا لا نتوقع أن نستفيد من ذلك » إذ أننا لن نصل بهذه الطر بقة 
إلى أبعد من السطح الظاهري للمشكلة . فعلينا إذن أن نبادر بوضع تعريف 
للکف بحيث لا يدع أدنى مجال للشك في معناه فتقول : إن الكف هو 
عبارة عن الحد من وظيفة الأنا . 


Abasia )۱( 


Phobia (¥)‏ 
Compulsion neurosis (%)‏ . العصاب القهري مرض نفسي تتلخص أعراضه في تساط 
الوساوس والأوهام والخاوف على ذهن المريض وإتيانه ببعض الأفعال والح ركات غير 

الارادية . (المترجم) 


اه 


ویحدث مثل هذا الحد عن أسباب مختلفة جداً . وكثير من الالیات 
(الیکانیزمات) الي يتم بها تعطيل الوظيفة » وكذلك الهدف العام هذه 
الآليات » آمر معروف لنا تمام العرفة . ومن السبل معرفة هذا اشدف 
العام في حالة بعض آنواع خاصة من الکف . ويبين التحلیل أنه عندما 
تصبح مثل هذه الأعمال کاللعب على البیانو أو الكتابة أو الشي موضوعاً 
للكف العصابي » فان السبب في ذلك هو أن أعضاء ادن الي تقوم بهذه 
الأعمال - كالأصايع أو القدم - قد أصبحت مشبّعة بالطاقة الجنسية 
إلى درجة كبيرة . وقد أصبح من المسلم به لدينا أن وظيفة أي عضو تصبح 
عرضة للاضطراب إذا ما زادت طاقته الجنسية - أي دلالته الجنسية , 
ویتصرف العضو في هذه الحالة » إذا ما سمح لنا بذ كر مقارنة دارجة » مثل 
الخادمة الي ترفض أن تظل في المطبخ لأن سيدها ابتداً يغازلما . فاذا أصبح 
للكتابة - وهي تتضمن سيلان مادة سائلة من أنبوبة على قطعة من الورق 
الأبيض - المعنى الرمزي للجماع » أو إذا أصبح المشي بديلاًرمزياً المشي على 
بدن أمنا الأرض » لتوقف كل من الكتابة والمشي حينئذ لأنهما عثلان القيام 
بعملية جنسية محرمة . ويرفض الأنا هذه الوظائف الخاصة به حتى لا 
يضطر إلى بذل جهود جديد في الكبت - أي حتى یتجنب الصراع مع اطو. 
وهناك أيضاً حالات آخری واضحة من الکف وهي تستخدم كوسيلة 
لعقاب الذات . وهذا ما يحدث غالباً في حالات الكف الي تتعلق بالنشاط 
الهي . فنجد الأنا لا يستطيع أن يقوم ببعض الأعمال لها ستؤدي إلى 
الفائدة والنجاح » وهما أمران قد حرمهما عليه الأنا الأعلى القاسي . ولذلك 
يرفض الأنا هذه الأعمال أيضاً حتى لا يقع في صراع مع الأنا الأعلى . 
وتتبع حالات الكف « العامة » الي تحدث في الأنا آ الية بسيطة من نوع 
آخر . فعندما يجابه الأنا مهمة نفسية ني غاية الصعوية » كما يحدث 
في حالات الحزن مغلا »أو في حالة القمع التام لحالة وجدانية » أو عندما 
يكون من الضروري الاستمرار في كبح خيالات جنسية جامحة » فانه 
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يفقد كثيراً من الطاقة الي في حوزته بحيث یضطر إلى أن یحد من استهلاله 
طاقته في كثير من المواضع في وقت واحد . مثله في ذلك مثل التاجر 
المضارب الذي جمد جميع امواله في مشروعاته المختلفة . وقد مرت بي 
حالة من هذا النوع من الكف العام الشديد . ولو أنه مؤقت . شاهدت 
هذه الحالة في مريض بالعصاب القهري كان يصاب بتعب يحدث عنده 
شللاً يدوم لمدة يوم أو بضعة أيام » كلما صادفه أمر كان يحب بداهة 
أن يثير غضبه . ونجد هنا نقطة بدء نرجو أن نصل منها إلى فهم حالة الكف 
العام الذي یز حالات الاكتئاب ۲۲ ۰ ومن بينها أشد هذه الحالات 
وطأة » وهي السوداء (الملانخوليا) ۲۳ . 

و عکننا اذن أن نقول في اختصار إن حالات الکف عبارة عن حد 
واضعاف لوظائف الانا . وهي تنشأ اما لغرض الوقاية » واما بسبب 
ضعف الطاقة . ونستطیع الآن أن نری بسپولة كيف يختلف الکف عن 
العرض . فالعرض لا عکن أن یوصف بأنه عملية تجري داخل الأنا » أو 
توثر فيه . 


Depression (1) 
Melancholia (¥) 
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الكل الشتاین 


زد م | 0 رض 


إن الخصائص الأساسية لنشوء الأعراض العصابية كانت موضوع 
الدراسة منذ زمن طويل » وقد وضعت في صورة لا يتناوها الحدل فيما 
أعتقد . فالعرض علامة تدل على رغبة غريزية لم تشبع » وإشباع بديل 
لهذه الرغبة ؛ وهو نتيجة لعملية الكبت . ويصدر الكبت عن الأنا حينا 
يرفض - ربا بناء على أمر الأنا الأعلى - أن يشترك في شحنة نفسية )٩‏ 
غريزية تصدر عن الهو . ويستطيع الأنا بطريق الكبت أن نع الفكرة 
التي ترمز للدافع غير المرغوب فيه من الظهور في الشعور . ويبين التحليل 
أن الفكرة تظل » في أغلب الأحيان » باقية في صيغة لاشعورية . ويبدو 
كل شيء حتى الآن واضحاً . غير أننا سنجابه سريعاً بعض المشكلات 
تي لم تحل بعد . 

كان وصفنا لما يحدث في الكبت حتى الآن يؤكد نقطة الاقصاء 
عن دائرة الشعور » ولكنه ترك بعض النقط الأخرى غامضة . وقد أثير 
سؤال يتعلق عصیر الدافع الغريزي الذي ينبعث في الهو ويتطلب الإشباع . 
وكان الجواب على هذا السؤال غير مباشر : وهو أن اللذة التى كانت 
متوقعة نتيجة للإشباع قد تحولت إلى كدر بسبب عملية الكبت . ولکننا لا 
نلبث أن تجد أنفسنا أمام هذه المشكلة وهي كيف يؤدي إشباع غريزة ما 


„ Cathexis (1) 
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إلى حدوث الکدر ؟ اني أرى أنه من المکن توضیح هذا الوضوع كله 
إذا ما قررنا بوضوح أن الكبت يؤدي إلى عدم تفريغ الاثارة الي حدثت 
قي الهو » إذ ينجح الأنا في كف هذه الاثارة أو تغيير مجراها . فاذا كان 
الأمر كذلك ٠‏ زالت مشكلة «تحول الطاقة الوجدانیة» تحت یر 
الکیت . ويتضمن هذا الرأي في نفس الوقت أن الأنا يستطيع أن يؤثر 
ترا كبيراً ني العمليات الي تجري في اهو و أن نحاول ال فهم 
الطريقة الي يستطيع بها الأنا أن یباشر مثل هذه السلطة الدهشة 
وییدو ل أن الأنا يحصل على هذه السلطة بفضل علاقته الوثيقة 
جهاز الا دراك الحسي . وهذه العلاقة هي الي تکون جوهره » وهي 
الست الأسامي .ي تمايزه عن الهو . ووظيفة هذا الجهاز - وهو ما یناه 
«جهاز الاإدراك الحسي والشعور» - مرتبطة بظاهرة الشعور . فهو يستقبل 
التنبيهات الاتية من الخارج » وكذلك التنبيبات الآنية من الداخل » وهو 
يحاول بوساطة إحساسات اللذة والكدر الي تصله من هذه الجهات أن 
يوجه جميع النشاط النفسي با يتفق مع مبدا اللذة . ونحن میالون إلى تصوير 
الأنا كشيء ضعيف آما م الحو » غير أنه إذا ما اصطدم الأنا بعملية غر يز ية 
في الهو » فا عليه إلا أن يصدر «إشارة الكدر؛ حتى يستطيع أن يصل إلى 
غرضه مساعدة ذلك الب ذي القدرة المطلقة ألا وهو مبداًاللذة . واذا قصرنا 
النظر إلى هذه الحالة وحدها برهة من الزمن لأمكننا أن نوضحها عثال 
من مصدر آخر . دعنا نتخيل بلداً يوجد به حزب صغير يعارض في 
إصدار قرار معين يحتاج لكي يصدر تأييد الأغلبية . فتأخذ هذه الأقلية 
تبسط نفوذها على الصحافة » وعن طر يق الصحافة تؤثر في « الرأي العام 
صاحب السلطة البائية » وبذلك تنجح ي منع صدور هذا القرار . 
ولكن هذا الشرح يثير مشاكل جديدة . فن أين تأتي الطاقة الي 
تستخدم في إعطاء إشارة الكدر ؟ من الممكن الإجابة على هذا السؤال 
بالاستعانة هذه الفكرة وهي أن الدفاع ضد عملية داخلية غير مُرضية يمكن 
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أن یم على نسق الدفاع ضد منبه خارجي › أي أن الأنا يقوم باستخدام 
وسائل دفاع واحدة في درء الأخطار الداخلية والخارجية على السواء . 
وني حالة الخطر الخارجي یقوم الکائن الحي ببعض الحاولات للهروب . 
فیقوم ولا بسحب الشحنة اللفسية لیحول بينها وبين ادراك الشيء الذي 
هدده بالخطر . ثم بجد فيما حك أنه من الأحسن أن كن بح ر کات 
عضلية يكون من ثأنها أن تجعل إدراك الخطر مستحيلاً حتى في حالة 
عدم إنكار وجود الخطر 3 أي أنه جد » بمعنى آخر » أنه من الأحسن 
أذ یتعد عن مکان الخظر . والکبت یعادل وة اروت اي من هذا 
النوع . فیقوم الأنا بسحب شحنته النفسية (القبلشعورية " ) من الفكرة 
الي عثل الدافع الغريزي الراد کبته ثم بستخدمها في احداث الکدر 
(القلق ) . ولیست المشكلة الخاصة بكيفية حدوث القلق عن الکبت عشکلة 
بسيطة . غير آننا نستطیع بحق أن نتمسك بالرأي القائل بأن الأنا هو 
المركز الحقيقي للقلق ۰ وأن نرفض رأينا السابق القائل بأن طاقة الشحنة 
النفسية الخاصة بالدافع الکبوت تتحول إلى قلق بطريقة تلقائية 

كنت قد عبرت عن رأبي بهذه الصورة الأخيرة قي بعض ات 
السابقة » فقد كنت أقوم بوصف ظاهري (فنومنولوجي) » ول أكن 
أقوم بتفسير ميتاسيكولوجي ۲۷ لا حدث . 


Pre-Couscious (1) 

)۲ الميتاسيك ولو جي 01 1مداء رەم ما۷1 رأي ما بعد علم النفس ) هو دراسة الظواهر النفسية 
دراسة فلسفية نظرية لا يمكن التحقق من صحما باللاحظة الباشرة أو بالتجر بة العلمية . 
ويطلق فرويد لفظ اليتاسيكولوجي على دراسته للظواهر النفسية من نواح ثلاث هي : 
أولاً » الناحية الدينامية وهي دراسة الدوافع الغر يز ية والقوی الدافعة للظواهر النفسية و 
الناحية الطو بوغرافية أو المكابية وهي تحديد مراكز الظواهر النفسية في الجهاز النفسي . 
وتالا ٠‏ الناحية الاقتصادية أو الكية وهي دراسة القوانين والشروط الي تحدد نشوء الطاقة 
التفسية وتوزيعها واستهلا کها . (المترجم) 


كم 


وهذا یسوقنا إلى سؤال آخر وهو : كيف بمكن من الناحية الاقتصا:ية 
أن تقوم مجرد عملية انسحاب أو انطلاق - کانسحاب شحنة نفسية 
قبلشعورية للأنا - بإحداث حالة كدر أو قلق » > مع العلم بأن الكدر 
والقلق » تبعاً لرأينا > عکن أن يحدثا فقط نتيجة ازدياد في الشحنة 
النفسية ؟ والجواب على ذلك هو أنه لا يحب أن نفسرالعلية في مثل هذا 
الموضوع من وجهة نظر اقتصادية . فالقلق لم ينشأ عن الكبت لأول مرة » 
وإنما هو يعود إلى الظهور مرة أخرى في هيئة حالة وجدانية على نسق صورة 
كانت موجودة من قبل في الذاكرة . وإذا ذهبنا إلى أبعد من ذلك وبحثنا 
عن المصدر الأصلي للقلق - والحالات الوجدانية على العموم - لتجاوزنا 
دائرة علم النفس البحت ودخلنا في حدود علم الفسيولوجيا . فالحالات 
الوجدانية قد أصبحت مندمجة بي العقل كرواسب تركتبا الخبرات الصادمة 
التي مرت بنا في حياتنا الفطرية السابقة » وهي تظهر مرة أخرى كرموز 
بتعاقة بالا کرة 3 عندما تطرأ حالة مشابهة ها . ولا أعتقد أي كنت 
ا في تشبيه هذه الحالات الوجدانية بالنوبات الهستيرية الي تنشأ ف 
وقت متأنخر وعلى انفراد » وفي اعتبارها کهادج سوية طذه النوبات . 
ويبدو أن عملية الیلاد وهي أول خبرة بالقلق تمر بالفرد قد أعطت انفعال 
القلق في الانسان والحيوانات العليا بعض طرق التعبير الخاصة . ومع 
اعترافنا بوجود هذه العلاقة فلا يحب أن نعطیا من الأهمية أكثر مما 
تستحق » ولا أن نغفل هذه الحقيقة وهي أن الضرورة البيولوجية تستازم 
أن تكون لحالة الخطر رمز انفعالي بحيث يصبح من الضروري أن بظهر 
رمز من هذا النوع على أية حال . وفضلاً عن ذلك فلا أعتقد أننا نكون 
محقين إذا ما افترضنا أنه في كل نوبة من نوبات القلق بحدث شيء في 
النفس شبيه بعودة حالة الميلاد . وليس من الثابت على أية حال أن 
النوبات اهستيرية » التى هى في الأصل عبارة عن استعادة للصدمات 
اللفسية عل هذا النحو + تظل محتفظة ببنه الصفة دائما : 
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وش أن بينت ي مواضع أخرى أن أغلب حالات الكبت اي 
تصادفنا أثناء العلاج هي حالات من الكبت الثانوي . وهي تفترض وجود 
حالات سابقة من الكبت الأول (۱) الى تحاول أن نجذب الحالات 
الحديثة إليها . ونحن لا نعرف بعد إلا النذر اليسير عن نشأة الكبت 
الأول ومراحله الأولة . ومن السپل أن نقع في الخطأ اذا أفرطنا ٤‏ 
تقدير الدور الذي يلعبه الأنا الأعلى في الكبت . ونحن لا نستطيع في الوقت 
الحاضر أن نقرر ما إذا كان ظهور الأنا الأعل هو الذي يضع الحد 
الفاصل بين الكبت الأولي والكبت الثانوي ٠‏ وعلى أبة حال فان الحالات 
الأول لنوبات القلق الشديدة إ نما تقع قبل نشوء الأنا الأعلى . ومن المحتمل 
عدا أذ تكون بعض العوامل الكية مثل حدوث تنبيه شديد جداً مع فشل 
الجهاز الواي ضد التنبیهات الشديدة في نفس الوقت هي الأسياب الأول 
الباشرة لحدوث الكبت الأولي . 

وتذ کرنا هذه الإشارة إلى الجهاز الواني بهذه الحقيقة وهي أن الكبت 
يحدث في حالتين مختلفتین : عندما یقوم إدراك حسي خارجي باثارة دافع 
غريزي غير مرغوب فيه » وعندما يثور هذا الدافع الغريزي من الداخل 
بدون إثارة من هذا النوع . وسنعود فیما بعد إلى هذه التفرقة . وتحدث 
هذه الوقاية ضد التنیهات الخارجية فقط » وهي لا تحدث ضد الدوافع 
الغريزية الداخلية 

وما دمنا نوجه اهقامنا إلى محاولة المرب التي يقوم بها الأنا فاننا لن 
نقترب بذلك من الموضوع الخاص بنشوء العرض . إن العرض ينشأ نتيجة 





( الكبت Repression‏ هو منع وإقصاء الرغبات والأفكار غير المقبولة کک ف 
الشعور . فإذا كانت الرغبات والأفكار المكبوتة قد ظهرت من قبل في الشعور » 
الكبت باقصائها عن الشعور > فان فرويد يسمي الكبت في هذه الحالة « كب 
Secondary repression‏ أو aller-expulsion‏ . أما الكبت الأولي (Primal‏ 
repression)‏ فهو منع الادة اللاشعورية الي لم تظهر من قبل في الشعور من الظهور في 
الشعور . (الترجم) 
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لإرغام الدافع الغريزي على الکبت . وإذا استطاع الأنا » باستخدام اشارة 
الكدر > أن يصل إلى غرضه وهو قمع الدافع الغريزي قمعاً تاما ۰ فلن 
نستطيع أن نعلم كيف حدث ذلك . ولكننا نستطيع فقط أن نعلم شيئاً 
عن دار تللق ا الي مغل .فا الكبت عل نحو انا . ويلاحظ 
وطل e‏ » على وجه م 3 آن الدافع الغريزي قد وجد 
إشباعاً بدیلا * بالرغم من الكبت . غير أن هذا الإشباع يكون على درجة 
كبيرة جداً من الضعض والتقل 27 والكف حتى أنه لم يعد بعد من الممكن 
أن يدرك على أنه إشباع . وإذا تم هذا الإشباع البديل لم يحصل إحساس 
باللذة » بل إن حدوث هذا الإشباع > على حلاف ذلك » بتخذ صفة 
القهر . 
غير أن الكبت » بإضعافه عملية الإشباع » و بإنزاله ها إلى مرتبة العرض » 
إ عا يظهر سطوته من ناحية اخری . فان ذلك يمنع عملية الإشباع البدیل ‏ 
على قدر الإمكان » من التفريغ عن طريق الحركة . وحتى إذا م يكن ذلك 
مكنا » فإن عملية الإشباع البديل تضطر أن تستخدم نفسها في إحداث 
بعض التغييرات في بدن الشخص نفسه بدون أن يسمح ها بالاصطدام 
مع العام الخارجي . وليس عسموح لما ان تتحول إلى حركة . إذ ان الانا » 
كما نعلم » !نما يقوم بالكبت تحت تأثير الواقع الخارجي » وهو لذلك 
يحول دون أن یکون لعملية الاشباع البدیل أي تأثير على الواقع . 
وکما پشرف الأنا على توجیه النشاط إلى العالم الخارجي ۰ فکذلك 
بشرف أيضاً على ظهور النشاط ني الشعور . ویقوم الأنا أثناء الكبت 
باستخدام سلطته ي هذين الانجاهين . فهو یباشر سلطته على النحو الأول 
(1) «ص‌داح‌دنط_. النقل اصطلاح یستعمل في التحلیل النفسي ویقصد به تحول او 
النفسية عن المعاني أو الوضوعات التي كانت متصلة بها في الأصل » ثم ارتباطها بمعان أو 


عوضوعات أخرى توصف عادة بأنها « بديلة» لأنبا حلت محل المعاني أو الموضوعات 
الأصلية . (الترجم) 
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بالنسبة إلى الدافع الغريزي نفسه » ویباشر سلطته على النحو الثاني بالنسة 
ال المثل [ النفسي ] طذا الدافع . ولعله من الناسب في هذه النقطة أن 
نتساءل كيف عکن أن أوفق بين هذا الاعتراف بسطوة ة الأنا وبين وصفي 
له الذي ذكرته في كتابي «الأنا والمو» . فلقد ذكرت ي ذلك الکتاب 
أن الأنا يعتمد على الحو وعلى الأنا الأعلى » وبينت ضعفه بالنسبة الهما 
وشوفه ناما + وأشرت إلى الجهود الكبير الذي يبذله لكي يبقى على 
تفوقه علهما . وقد تردد صدی هذا الرأي كثيراً ي أبحاث التحليل 
النفسي . وكان هناك اهام كبير في هذه الأبحاث بضعف الأنا بالنسبة 
إلى الهو » وبالعناصر العقلية ضد القوى الشيطانية فينا . وظهر انجاه قوي 
لجعل هذا الرأي الذي قلت به حجر الأساس لنظرات في العا“ على 
أساس مبادئ التحليل النفسي . على أنه كان من الواجب على المحلل 
الفسي من دون الناس جميعاً ٠‏ با له من معرفة بالطريقة الي يحدث بها 
الكبت » أن عتنع عن إعتناق مثل هذه الاراء التطرفة . 
ويب أن اعترف أتي لا أوافق مطلقاً على تكوين نظرات في العام . 
07 مثل هذه الأعمال للفلاسفة الذين يرون صراحة أن رحلهم ي 
لحياة تصبح مستحيلة بدون «دلیل » من هذا النوع عدهم بالمعلومات عن 
اه نظرة الاحتقار التي يرمينا بها 
الفلاسفة من ذلك المكان الممتاز لرغبا” د ا ال 
أيضاً لا نیع آن تتخلى عن کب انا رجسي9 ' » فإننا نقوم بالعاس 
العزاء بالتفكير في أن جمیع الكتب التي عنوانها «الدلیل ال الحياة» سوف 


Welaunschauung (1)‏ „ 
)¥( النرجسية Narcissism?‏ هي عشق الذات . ولفظ النرجسية مشتق من اسم الشاب نارسسوس 
Nar‏ المذ كورة ف الاسطورة اليونانية » وهو شاب جميل رأى صورة وجهه على 

صفحة الماء فعشقها وهام بحببها 3 (المترجم) 


تصبح قديمة غير معمول بها » وأن بعض الا بحاث القليلة الشأن والحدودة 
الأفق مثل البحث الذي نقوم به هي الي ستضطر هذه الکتب إلى الظهور 
في طبعات جديدة » وانه حتى هذه الطبعات الجديدة فانها ليست إلا 
محاولات لتحل محل الكتب القدعة والمفيدة والشاملة على كل شيء . 
إنا نعرف جيداً أن العلم لم يستطع حتى الآن أن يلقي غير قليل جداً من 
الضوء على المشا کل الي تحيط بنا . وكل هذه الضوضاء الي يثيرها الفلاسفة 
مهما عظمت لا تستطيع أن تغير من الأمر شيئاً . ولكن البحث الذي 
يجري في صبر ومثابرة و يخضع كل شيء فيه إلى ما يتطلبه الحق وحده » 
فهو وحده الذي یستطیع بالتدر یج آن بحدث E‏ . وقد يخي المسافر 
لا بصوت عال لكي يبعد عنه مخاوفه » ولکنه مع ذلك لن يرى أبعد 
من أنفه قيد أملة . 
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الفصتل‌الشالت 


الأنحا 


ولنعد الآن إلى مشكلة الأنا . إن التناقض الظاهر في كلامنا السابق 
نما برجم إلى فهمنا للأشياء الجردة فهماً یا » ول توجيه كل اهتامنا 
مرة إلى جانب معين » ثم مرة أخرى إلى چانب آخر من موضوع هو في 
اوق کین اس EE‏ وا مت ول 01لا نو إد 
كانت هناك اعتبارات معينة استلزمت هذا الاجراء . والانا » من جهة 
أخرى متحد مع الهو » وهو جزء متمیز منه فقط . واذا نظرنا إلى هذا 
الجزء وحده في مقابل الكل » أو إذا حدث بينهما انقسام حقيقي أصبح 
ضعف الأنا 0[ . آما إذا بقي الأنا متحداً مع الو وغير متميز عنه » 
فان قوة الأنا هي الي تصبح واضحة . ونفس الشيء صحيح بالنسبة 
إلى علاقة الأنا بالأنا الأعلى . فهما بتحدان معا في كثير من الحالات » 
ونستطيع فقط أن نفرق بينهما في العادة إذا حدث بينهما تور أو صراع » 
والحقيقة الحامة في حالات الكبت هي أن الأنا عبارة عن وحدة منظمة » 
آما افو فليس كذلك . والأنا » في الواقع > هو الجزء النظم من الهو . 
ا عاد وا 
اعتقادنا أنه حییا يريد الأنا آن یکبت جزءا من افو آسرع الحزء الباي 

من افو لانقاذ الجزء المهدد واشترك في نضال مع الأنا . ور بما يكون ذلك 
هو ما يحدث غالباً » ولكن من المؤكد أن هذا لا يحدث في أول حالة 
الكبت . فالدافع الغريزي الذي يكبت يظل منعزلاً عادة . ومع أن عملية 
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الکبت تدل على قوة الأنا » إلا أنها تبن أيضاً ضعف الأنا من وجهة معينة » 
وتبين كذلك كيف أنه من الصعب التأثير في دوافم الهو الغريزية المنعزلة . 
ذلك لأن العملية العقلية التي تتحول إلى عرض نتيجة للكبت تظل باقية 
خارج منظّمة الأنا » وتظل مستقلة عا ولیست تالف ال ود 

في الوا قم » هي الي تتمتع بالبقاء خارج منظمة الأنا » بل تتمتع بذلك 
أبضاً جميع مشتقاتها . وكلما اتصلت هذه العملية ومشتقاتها مجزء من 
منظمة الأنا كان من المحتمل جداً أن تقوم بضم هذا ابلزء 0 
وهكذا تعمل هذه العملية ومشتقاتها على اتساع رقعتها على حساب الأنا . 
ولقد قمت مرة في الماضي بتشبيه العرض بجسم غريب يعمل باستمرار 
على إثارة عدة تنبیهات واستجابات في الأنسجة الي یکمن فا . وقد 
بحدث أحیانا أن ينهي الکفاح الوقائي ضد دافم غريزي غير مرغوب 
فيه بنشوء أحد الأعراض و » عل حسب ما نعرف © هو ي الفالب 
ما يحتمل حدوثه في حالات اطستیریا التحولية ۲۱ . غير أن ما بحدث 
في العادة يختلف عن ذلك . فبعد أن تبدأ عملية الكبت تبدأ تظهر عدة 
مناورات شاقة لا نباية ها ينتقل فيها النضال ضد الدافع الغريزي إلى 
نضال مستمر ضد العرّض . 

وق هذا النضال الدفاعي الثانوي يسلك الأنا مسلكين متناقضين . 
و يرجع المسلك الأول الذي يسلكه الأنا إلى هذه الحقيقة وهي أنه يضطر 
بحكم طبيعته إلى القيام ببعض الأعمال التي يحب أن نعتبرها كمحاولة 


Hysterical Conversions )۱(‏ . الهستير يا 217510118 عصاب يتميز بتحول الصراع النقسي 
اللاشعوري الى صورة اضطرابات حسية وحركية وحشوية وعقلية دون أن تکون هناك علل 
عضوية عکن أن تسبب هذه الاضطرابات . ويطلق اسم المستيريا التحولية 
hysteria‏ 10 على حالات الحستيريا الي يتحول ۳ الصراع اللاشعوري إلى 
صورة اضطرابات فسيولوجية . ويطلق اسم هستیر یا القلق 1۱51071۸ را٤‏ ×۵ على حالات 
المستيريا التي يكون القلق هو العرض البارز فيا . (الترجم) 


۳ 


للعودة إلى الحالة السابقة » أو کمحاولة للصلح . فالأنا منظمة تعتمد في 
آساسها على استمرار حرية الاتصال بين جمیع أجزائها » وإمكان التفاعل 
التبادل بينها . ولا ترال طاقته الي تجزدت من صفتها الجنسية تظهر آثاراً 
من أصلها الأول وذلك بميلها إلى التأليف والتوحید . ويزيد هذا الیل 
القهري نحو التأليف كلما زادت قوة الأنا . ولذلك كان من الطبيعي أن 
يحاول الأنا منع الأعراض من البقاء في حالة انفراد وعزلة . وهو يستخدم 
هذا عفن كل ا مارب هله الأعرامي يداعلا وب 
ولضمها إلى منظمته عن طريق تلك الروابط . وتوجد بالفعل » كما 
لم مسارلة مريعا! و ا ندرم رل . ومن الأمثلة 
الأثورة لذلك تلك الأعراض اهستر ية الي اتج انها عبار عن توفين 
بين الحاجة 8 والحاجة للعقاب . وبما أن مثل هذه الأعراض تقوم 
بتنفيذ مطلباً للأنا الأعلى > فهي » إذن » تکون منذ البداية داخلة في نطاق 
الأنا . وهي » من جهة أخرى 3 تدل على مواضع المادة المكبوتة » وعلى 
الأمااكن الي منها أغارت هذه المادة المكبوتة على منظمة الأنا . فهي عبارة 
عن نقطة حدود تتمثل فيها سلطة كل من الطرفين . (أما کون جميع 
الأعراض الطستير بة الأولية مركبة على هذا النحو فامر يستحق 5-0 
الدقيق) . ويأخذ الأنا يتصرف بعد ذلك كأنه قد أدرك أن العرض سيظل 
باقاً » وأن كل ما يستطيع عمله هو أن يرضى بقبول هذه الحالة » وأن 
يعمل على الإستفادة منبا على قدر الامکان . فيأخذ الأنا يكيف نفسه لهذا 
العرض - هذا الجزء من العالم الداخلي الغريب عنه - كما يكيف نفسه عادة 
للعالم الخارجي الواقعي . وهو مجد دائماً كثيراً من المناسبات لفعل ذلك . 
فقد ينشأ عن وجود العرض بعض الضعف الذي يصيب قدرات الفرد » 
وهذا ات يمكن الانتفاع به ني إرضاء بعض مطالب الأنا الأعلى » 
أو في رفض بعض مطالب العا الخارجي . وعلى هذا النحو يأخذ العرض 
بالتدریج يقوم بتمثیل بعض الرغبات الهامة » ويصبح أمراً مفيداً لتا کید 
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الذات + ويأخذ يندمج في الأنا شيئاً فشيئاً » كما يصبح بالتدر یج أمراً 
ی له . وقد بحدث في حالات تادرة عدا آن جي عملة الإلتتام 
البدنية حول جسم غريب نحواً شا بذلك . وقد حطی الانسان اذا تغالى في 
تقدير أهمية مثل هذا النوع من التكيّف الثانوي للعرض » وإذا قال إن الأنا قد 
قام بخلق العرض لكي يستفيد فقط عنافعه . ومثل هذا القول شبيه بقولك 
إن الرجل الذي فقد ساقه في الحرب قد سعى إلى إصابتها وفقدها حتى 
عکنه بعد ذلك أن یمیش معتمداً عل العاش الذي سیتقاضاه يدون أن 
یکون في حاجة إلى العمل . 

وللصورة الي تتخذها الأعراض ني العصاب القهري) وني 
البارانويا" أهمية كبيرة للأنا لا لأنها تسبب بعض النافع نل لا 
تقوم بإشباع نرجسي لا عکن أن يقبله الأنا في غير هذه الصورة . فتقوم 
الأنظمة القهر ية الي يحيكها الشخص المصاب بالعصاب القهري بإرضاء 
حبه لذاته لأنها تجعله يشعر أنه أحسن من غيره لأنه نظيف جداً أو حساس 
جداً . وتعمل هذاءات المصاب بالبارانويا على إشغال خياله وإدراكه 
المرهفين بنوع من النشاط الذي لا عکن أن يتسنى له ني غير هذا المجال . 
وينشأ عن كل ذلك ما يعرف بالفائدة الثانوية " للعصاب . وتعمل 


(۱) أنظر هام رقم ۳ ص 45 (المترجم) 

(۲) 1۳۱۱:۱۱۱۸ .البارانويا دهان (أي مرض عملي ) تتسلط فيه على المريض بعض الأوهام . 
وللبارانويا عدة أنواع تذ کر منها : ۱ - البارانویا الاضطهادية وقيها يتوهم الریض أن الناس 
بضطهدونه وأنهم يتعقبونه لمحاولة إيذانه والاعتداء عليه . ۲ - بارانويا العظمة وفيها بتخیل 
المريض أنه رجل عظم أو ملك أو نبي الخ ... ۳ - بارانويا الغيرة وفیپا تتسلط على المريض 
الشكوك في إخلاص وحب شخص آخر عزيز عليه . «الترجم) 

gain )۳(‏ “أقمصام1 . يشعر العصابيون عادة ببعض الفوائد الثانوية من مرضهم . فقد يرجع 
العصابيون مثلا إلى بعض اواج السلولك الطفلي کالاعتاد على العير كما كابوا يعتمدون على 
الوالدين أثناء الطفولة ويحدون في ذلك بعض الفائدة . (المترجم ) 


هذه الفائدة الثانوية على مساعدة الأنا فيما يقوم به من مجهود لضم العرض 
إليه > كما تعمل على شدة تثبيت العرض . فإذا حاول المحلل فيما بعد 
مساعدة إن الریض في كفاحه ضد العرض » وجد أن هذه العلاقات الي 
تربط بين الأنا والعرض تعمل على زيادة المقاومة » كما وجد صعوبة في 
قطعها . 

والمسلكان اللذان يسلكهما الأنا تجاه العرض مسلكان متعارضان في 
الواقع از ضا ماقرا . فالمسلك الآخر ذو طابع غير ودي > اذ أنه 
يتجه نحو استمرار الكبت . ولكننا لا نستطيع مع ذلك > فيما يبدو » 
أن نتهم الأنا بالتناقض . فالأنا يحب السلم » وهو يود أن يضم العرض إلى 
منظمته . وإنما ينشأ الاضطراب عن العرض ذاته . ولا كان العرض بديلاً 
حقيقياً للدافع الکبوت ومشتقاً منه » فانه یقوم بدور الدافع الکبوت » 
فيأخذ باستمرار يطالب بالإشباع » ومن ثم يضطر الأنا إلى إعطاء إشارة 
الکدر وعلى ااذ موقف الدب 

ویتخذ النضال الذي يقع أثناء الدفاع الثانوي ضد العرض أشكالاً 
متعددة ة . وهو يقع في ميادين كثيرة » ویستخدم وسائل متعددة . وان 
نستطيع أن تذكر شيئاً كثيراً عن ذلك قبل أن تقوم ولا يبحث بعض 
الحالات الفردية لنشوء ء العرض . وسنجد أثناء ذلك فرصة للتعرض إلى 
مشكلة القلق » وهي مشكلة تركناها حتی الآن في المؤخرة . وأعتقد أنه 

من الأوفق لنا أن تیدا بالأعراد ض الي جا العصاب اطستيري ٠‏ لأننا 
لسنا بعد في مركز يسمح لنا بالنظر في وک 
العصاب القهري والبارانويا والأمراض العصابية الأخرى 
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لقصل ال گرایم 


خواف الطیال من ای نا 


ان الحالة الأولى اللي سنتناوها تتعلق ارات الهستيري من 
الحيوانات عند الأطفال . وستختار حالة هانز ۲۴ (قصو]) الصغیر الذي 
كر کر من الخيول » من غير شك ۰ تموذجاً في جميع صفاته 
الأساسية . وأول ما نلاحظه هو أن العوامل المرتبطة بحالة واقعية من 
المرض العصابي تكون أكثر تعقيداً ما نظن طالا اقتصرنا فقط على 
تناول الوضوع تناولاً مجرداً . وإنا لنحتاج إلى بعض الوقت حتى نستطيع 
أن نتبین الأمر » وأن نعرف ما هو الدافع الکبوت » وما هو العرض 
البديل الذي احذه هذا الدافع » وما هو مصدر الدافع إلى الكبت . 

كان هانز الصغير يرفض الخروج إلى الطريق بسبب خوفه من 
الخيول . هذه هي البيانات الأولية للحالة . فأي جزء منها یکین العرض ؟ 
هل هو الخوف ؟ أم هل هو اختيار موضوع الخوف ؟ أم هل هو التخلي عن 
حرية الحركة ؟ أم هل هو بعض هذه العوامل مجتمعة ؟ ثم ما هي اللذة 
الي يرفضها ؟ ولاذا هو يرفضها ؟ 


Infantile Zoophobia (4) 


[Freud : Analysis of a Phobia in a five-Year-Old Boy, (1909), Collected (¥) 
Papers, Vol. iii.] 


توجد بالكتاب بعض الهوامش الأصلية للمؤلف . وقد وضعناها بين قوسين مضلعين للتمييز 
بها وبين افوامش الي وضعها المترجم . (المترجم) 


۷ 


قد نميل لأول وهلة إلى الاجابة بأن هذه الحالة ليست غامضة إلى 
هذه الدرجة . فإن هذا الخوف الذي يبديه هانز الصغير نحو الخيول بلا 
مبرر إنما هو عرض » وان عدم مقدرته على الخروج إلى الطريق هو عبارة 
عن كف أو تقييد فرضه أناه على نفسه حتى لا يثير عرض القلق . ومن 
الواضح أن النقطة الثانية صحيحة » ولذلك فلن أشغل نفسي بأمر هذا 
الکف أثناء مناقشتي التالية . أما فيما يتعلق بالعرض » فان الإلمام السطحي 
بپذه الحالة لن يفيد في الاهتداء إلى حقيقة نشوئه . فقد بینت الدراسة 
الدقيقة لهذه الحالة أن الطفل لم يكن يخاف من الخيول خوفاً غامضاً » بل كان 
يخشى بالتحديد أن يعضه أحد الخيول . وكانت هذه الفكرة 2 في الواقع » 
تحاول أن تبتعد عن دائرة الشعور » وأن تستبدل بنفسبا راا غير 
محدد لا يزال يظهر فيه فقط القلق وموضوعه . فهل ر عا كانت هذه 
الفكرة هي النواة الي نشأ منها العرض ؟ 
لن نحاول أن نذهب إلى أبعد من ذلك قبل أن نستعرض حالة الطفل 
الصغير النفسية في جملتها كما اتضحت لنا أثناء علاجه بالتحليل النفسي . 
لقد كان الطفل بي ذلك الوقت عر عرحلة عقدة أوديب عا تتضمنه من 
2 الغيرة والعداء نحو أبيه الذي يحبه الطفل بالرغم من ذلك چا 
- إلا إذا كان للام دخل ف اثارة البغضاء . فنحن جد هنا » اذن 
0 ناشئاً عن التناقض الوجداني (۱) : حب عميق وبغض شديد 
يتجهان نحو شخص واحد بعينه . فلا بد أن يكون خواف هانز الصغير 
محاولة لحل هذا الصراع . ومثل هذه الحالات من الصراع الذي ینش 
عن التناقض الوجداني شائعة ة جدا . ومن الممكن أن تؤدي هذه الحالات 
إلى نتيجة أخرى تعتبر نموذجية » وهي ازدياد شدة إحدى العاطفتين 
المتصارعتين (عاطفة الحب عادة) وزوال العاطفة الأخرى . ونستطيع أن 


Ambivalence (1) 


A 


نكتشف من تطرف العاطفة الباقية وصفتها القهرية أن هذه العاطفة ليست 
هي وحدها الموجودة » بل إنها دائماً في حالة انتباه لكي تبقى العاطفة 
الأخرى المضادة مقموعة . كما نستطيع من ذلك أن نفترض وجود 
عملية نسميها الكبت عن طريق «تكوين رد لفعل ۰( رفي ال . 
والحالات الي تشبه حالة هانز الصغير لا تظهر أي أثر لتكوين رد الفعل 
الذي من هذا النوع . فهناك بلا شك طرق مختلفة للتخلص من الصراع 
الذي يثيره التناقض الوجداني . 

وقد استطعنا ما تقدم أن نفهم نقطة أخرى فهماً واضحاً . إن الدافع 
الغريزي الکبوت في حالة هانز الصغير نما هو دافع العدوان ضد أبيه . 
وقد أمدنا التحليل بالدليل على ذلك عندما كنا نستقصي منشأ فكرة 
الحصان الذي يعض م 00 
شا دیق له سقط ويجرح وكان يلعب معه لعبة «الخيول» . 
استطعنا أن نستنتج من مادة التحليل أن هانز 10 
يسقط والده ويجرح كما سقط صديقه والحصان . وفضلاً عن ذلك » فان 
انجاهه نحو سفر اخ الاأْشخاص ي إحدى المناسبات يشير إلى أنه من 
الحمل أن رغبته ني التخلص من أبيه قد عبرت عن نفسها بوضوح . 
والرغبة الي من هذا النوع إ نما تعادل الرغبة في أن يقوم هو بنفسه بالتخلص 

من أبيه - اي انها تعادل رغبة القتل الي تكون أحد عناصر عقدة أوديب . 

ويظهر حتى الآن أنه لا توجد هناك علاقة بين الدافع الغريزي 
الکبوت ني حالة هانز الصغير وبين العرض البديل له الذي نظن أنه بظهر 





Reaction Formation )١(‏ . تکوین رد الفعل اصطلاح یطلق على نشوء بعض الاتجاهات 
واليول الشعورية في الأنا تكون مضادة لعض الدوافع والميول غير المقبولة » مثال ذلك 
شعور الفرد بالحب أو الملف نحو شخص ما کرد فعل لا يكنه من کره لاشعوري نحوه . 
وتکوین رد المعل عملية دفاعية تقوم بوقاية الأنا من الدوافم اللاشعورية غير المقبولة . 
(الترجم) 


1۹ 


و راو ین یرل ع نقوم الآن بتیسیط حالة هانز النفسية 
بابعاد عنصري الطفولة والتناقض الوجداني . دعنا نتخيل أنه 17 صغير 
وقع في غرام سيدة امنزل وقد لقي منبا بعض علامات الرضى . إنه يكره 
يله اللاي ای ٠‏ ومن الطبيعي جدا 
٤‏ هذه الحالة أن عاف الخادم انتقام سيده فينشأ لديه خوف منه - اما 
کا خواف هنز ا من الین . ولذلك لا نستطیع أن نصف 
الخوف المتعلق بهذا الخواف بأنه عرض . فلو كان هانز الصغر خائفاً من 
أبيه لأنه يحب أمه لما كان لنا حق في أن نقول إنه مصاب بعصاب أو 
خواف . إن حالته الانفعالية تصبح حينئذ مفهومة لنا تمام الفهم . والذي 
جعل هه الحالة الانفعالية اا ی 2 الحصان 
بأبيه . فهذا الإبدال » إذن » هو الذي ر يستحق أن یسمی عرضاً » وهو الذي 
يكون الطريقة الأخرى الممكنة لحل الصراع الذي ينشأ عن التناقض 
الوجداني بدون الالتجاء إلى تكوين رد الفعل . ومثل هذا الابدال أمر ممكن 
أو سبل في مثل هذا السن الصغير كسن هائز » إذ لا يزال يكون من السبل 
بعث البقايا الفطرية للتفكير الطوطمي “ . والأطفال لا يستطيعون أن 





(۱) يضع فرويد في کتابه «الطوطم والتابو »12000 200 1010 فرضاً مؤداه أن الإنسان كان 
يعيش في الاضي السحیق في قبيلة بداثية بترعمها أب قوي وغیور . وقد استحوذ هذا الأب 
القوي على جميع نساء القبيلة وأبعد أبناءه الناشئين الذين کانوا يحبونه ویمجبون به كما 
کانوا في نفس الوقت مخشونه و یبخضونه لأنه كان بقت ی قي سل إشباع رخاجم 
الجنسية . ومن هذا الوقت المشبع بالتناقض الوجداني نشأت «عقدة الأب » عند الأبناء » 
وهي عقدة أوديب الأصلية الي تكونت في بداية نشوء النوع الإنساني. وقد ع هؤلاء 
الأبناء المبعدون فيما بعد وقتلوا أباهم وأ كلوه . ثم أخذت دوافع الحب نحو الأب القتول 
تظهر فيما بعد » وأخذ الأبناء يندمون على الذنب الذي اقترفوه » فأقاموا لأنفسهم با بديلاً 
أو رمزياً یسمی «الطوطم » ۰ وأخذوا یقدسونه E es‏ ره ریات 
حدة شعورهم بالذنب . ويكون «الطوطم» عادة حيواناً أو نباتاً أو قوة طبيعية كالماء واللهواء . 
(المترجم) 


يدركوا الفرق الكبير بين الناس وبين الحيوانات » أو هم على أية حال لا 
يغالون في تقدير هذا الفرق . وقد يبدو هم الرجل الكبير الذي شحافونه 
ويعجبون به كما يبدو هم الحيوان الكبير ذو الصفات الكثرة الي 
يحسدونه علا والذي كثيراً ما يحذرون منه لأنه قد بصبح خطيراً . وإذن » 
فالصراع الناشی عن التناقض الوجداني لم بظل » كما نرى » متعلقاً 
بشخص واحد بعينه » بل ة قد تحول هذا الصراع بأن اتجه حد الدافعين 
التصارعین إلى شخص آخر بدیل . 

ویدو کل شيء واضحاً حتی الآن . غير أن تحلیلنا لخواف هانز 
كان مخيباً لامال من ناحية معينة . ذلك لأن التحريف الذي يكن 
أساس تكوين العرض لم يتناول الفكرة ة الممثلة ( المضمون العقلي ) للداقع 
الغريزي الراد کته » واعا تناول مثلا احر مختلفا عاما > وهو شيء 
يتعلق فقط « برد فعل 4 ر غير الرغوب فيها . وقد كنا نتوقع أن 
نری هاتز الصغیر > بدلاً من اظهاره الخوف من الخيول » يميل إلى 
سوء معاملتها وضربها ‏ أو نراه ييدي بوضوح رغبته في رژية الخیول 
تسقط على الارض » أو تصاب بالأذى » أو غوت في ألم مبرح ( تضرب 
الأرض بأرجلها من شدة الألم) . وقد ظهر في تحليلنا لحالته شی ء من 
هذا النوع ني الواقع ؛٠‏ ولكن ذلك لم يكن واضحاً ني عصابه على أب 
حال . ولو أن العرض الرئيسي الذي أظهره كان في الواقع عداوة من 
اده » لا ضد أيه وإنما ضد الخيول » لما كنا تقول > وهذا بيدو 
ریا © اله ميات بسانت . ولا بد أن يكون هناك خطأ ما » إما في 
نظريتنا عن الكبت » وإما في تعريفنا للمَرض . وهناك أمر يدو لنا 
واضحا ٤‏ الحال لو أن هانز الصغير رت في الواقع على هذه 
الصورة نحو الخيول ٠‏ لكان معنی ذلك أن الکبت لم يغير مطلقاً في 
صفة الدافء فع العدواني غير المرغوب فيه » وانما غير فقط الوضوع الذي 
يتجه إليه هذا الدافع . 


۷1 


ولا شك في أنه توجد حالات لا يفعل فيها الكبت غير ذلك 0 
حدثت أمور أخرى أكثر من ذلك في تكوين خواف هائز الصغير . 
Ty‏ عا 
أخرى . 

ذكر هانز الصغير » كما نعلم » أنه كان بخشی أن يعضه حصان . 
وقد استطعت فيما بعد أن أكتسب شيثاً من العرفة عن نشأة حالة أخرى 
ن الوا من الحيوان . ويي هذه الحالة الخد كان الحيوان الذى 

قر الخوف فثباً » وکانت له آیضاً صفة الیدیل عن الاب () . کان 
هذا للريض شاب وم یهلا بعد أن بلغ سن این . رأى هذا 
الشاب وهو صي حلماً (اتضح معناه فيما بعد أثناء التحليل ) . وبعد هذا 
الخلع بادره امن اصي جات ادا ا كرا الكل از ابيع في 
القصة الخيالية . وقد ثبت ني حالة هانز الصغير أن أباه كان يلعب معه 
لعبة «الخیول » . وهذه الحقيقة كانت بلا شك العامل الذي عين اختياره 
للحصان كحيوان مخاف منه . وعلى نفس هذا المنوال فانه يبدو على الأقل 
أنه من الحتمل جداً أن والد هذا المريض الروسى كان يقلد الذئب أثناء 
لعبه معه وكان يبدده مازحاً بأنه سيأ كله . وقد مرت بي بعد ذلك حالة 
ثالثة كان المريض فما شاباً أمريكياً جاءني للعلاج . وحقاً إن هذا الشاب 
م يكن لديه خواف من الحيوان » غير أن عدم وجود الخواف بالذات 
5 هذه الحالة هو الذي ساعدبي على فهم الحالتين السابمتين . كان هذا 
لشاب وهو طفل يتهبج جنسیا عند ماع قصة من قصص الأطفال كانت 
تقرأ له دوک القضة دور حول شی عر TT‏ 
مصنوعاً من خبز الزنجبيل لكي با كله . وقد قام هذا الشاب بتقمص "ا 
[Freud : From the History of an Infantile Neurosis, (1918), Collected )۱(‏ 
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۷۳ 


شخصية هذا الشخص الا کول . آما الشیخ فن السپل أن يدرك على أنه 
يديل عن الاب . وکان هذا الخیال الاساس الأول لخیالاته الشبقية 
الذائمة (۱) 

إن فکرة أ كل الأب للطفل فكرة مألوفة وقدية وشائعة بين الأطفال » 
ولا نظائر ني الأساطير (أسطورة کرونوس ٩‏ 5مهمء0 مثلاً) وني 
عالم الحيوان . وبالرغم من ذلك فإن هذه الفكرة تبدو لنا غريية جداً إلى 
درجة اننا لا نستطيع ان نصدق وجودها عند احد الاطفال . ولستا ندري 
أيضاً هل تعني هذه الفكرة في الحقيقة ما يبدو أنها تعنيه » كما أننا لا 
نستطيع أن نفهم كيف أصبحت موضوعاً للخواف . وتمدنا الملاحظة 
التحليلية بالمعلومات المطلوبة . فهي تبين أن فكرة أكل الأب للطفل 
ما تعبر بصورة نكوصية ۲۳ عن دافم حب سلبي يرمي إلى أن يكون 
محبوبا للاب حبا شبقيا تناسليا . 

إن مواصلة البحث في تاريخ حالة الشاب الذي يخاف الذئب لا تدع 
الا للشك في صحة هذا التفسير . فالدافع التناسلي في الحقيقة لا بظهر 
أبة علامة تكشف عن عاطفة الحب حينا يعبر عن نفسه بصورة تنتمي 
إلى فترة الانتقال الي تقع بين المرحلتين الفمية والسادية من قراخ 


Auto-crolic (1) 

(۲) أسطورة کرونوس هي أسطورة يونانية قديمة . وتروي الأسطورة أن « كرونوس» وهو أقدم 
اة اليونان قد جاءته نبوءة بأن أحد أبنائه سيقتله ویرثه في حکم الألبوس . وبناء على ذلك 
فقد قرر كرونوس أن یلتبم كل أبنائه عند ولادتهم . ولکن عندما ولدت زوجته «ربا» 
ولدها (ز یوس 6 قامت باحفاثه عن أبيه وأعطته حجراً بدلا منه فابتلعه » وبذلك غا زیوس 
وعا وكبر ثم هاجم أباه وتخلص منه واستولی على الملك - يشكر الترجم الد کتور محمد 
صقر خفاجة رئيس قسم الدراسات القديمة بكلية الاداب بجامعة القاهرة لقيامه بهذا 
التلخيص لأسطورة كرونوس . (المترجم) 

(م) دمنهوءمجعء8 التكوص هو العودة إلى حالة سابقة من حالات التوافق أو حالات الإشباع 
الي تتعلق عرحلة سابقة من حالات النشوء . (المترجم) 


۷۳ 


تنظی اللبيدو » تلك الفترة الي سبق أن تجاوزها منذ مدة . وفضلاً عن 
ذلك » فهل الأمر هو عبارة فقط عن إحلال طريقة سالفة للتعيير محل 
الفكرة الممثلة للغريزة » أم أن الأمر هو عبارة عن نکوص حقيقي للدافع 
التناسلي الموجود ي الهو ؟ ليس من السهل أبداً أن نتحقق من هذا الموضوع . 
وتاريخ حالة الشاب الذي حاف الذئب يويد الرأي الثاني الأهم تأبيداً 
قاطعاً . وذلك لأنه ابتداء من هذا الحلم الام أخذ يبدي كثيراً من 
«الشقاوة» والقسوة السادية . ثم ما ليث بعد ذلك أن انتابه 2 
قهري عادي . ونستطيع على أية حال أن نرى أن الكبت ليس هو الوسيلة 
چ الي عکن أن يستخدمها الأنا في أغراض الدفاع ضد الدافع 

غير المرغوب فيه . فلو أن الأنا نیح في دفع الغريزة إلى النکوص لالحق 
بها من الضرر في الواة قع أكثر ما يستطيع أن يفعل عن طريق الكبت . 
زد بیان »یتآ قرم أن كيت رة بد 
یکون قد آرغمها على النکوص ببذه الطريقة 

وتثير حالة الرجل الذي يخاف الذئب وتلك الحالة الأبسط منها وهي 
حالة هانز الصغير كثيراً من الاعتبارات الأخرى . غير أننا قد وقفنا 
بالفعل على حقيقتين لم نكن نتوقعهما . فليس هناك شك في أن الدافع 
الغريزي المكبوت ني كلتا هاتين الحالتين من الخواف إا هو دافم 
عدواني متجه ضد الأب . ومن المکن أن نقول أن هذا الدافع قد 
كنت روه إلى نقيضه . فبدلاً من انجاه العدوان ضد الأب فانه 
يظهر صادراً عن الأب نحوه في صورة انتقام . ولا كان هذا العدوان » على 
أية حال » !نما ينشأ في الأصل في المرحلة الساديّة من مراحل اللبيدو » فان 
كل ما هو ضروري فقط في هذه الحالة هو إرجاع العدوان على نحو ما إلى 
مرحلة سابقة وهي الرحلة الفمية . وقد ظهرت هذه الرحلة ظهوراً ضعيفاً 
في صورة الخوف من العض في حالة هانز الصغير > بيذا ظهرت بوضوح 
جداً في حوف الشاب الروسي من أن يأكله الذئب . وفضلاً عن ذلك » 


VE 


فقد بين التحلیل > من غير آدنی شك » وجود دافع غريزي آخر من طبيعة 
مضادة ی حالة کبت ابا > وهو دافع حب سلي نحو الأب استمر حتى 
وصل إلى الرحلة ا ( القضيبية © ) من مراحل تنظم اللبیدو . ویبدو 
أن هذا الدافع الأخير هو آهم الدافعین فیما یتعلق بالنتيجة الهائية لعملية 
الكبت . وقد تعرض هذا الدافع إلى كثير جداً من اللکوص » وکان له 
أثير حاسم على مضمون الخواف . وهكذا وصلنا في تتبعنا لعملية کیت 
غريزة «واحدة» إلى تقابل ١‏ عملیتین! من هذا النوع . والدافعان الغريز يان 
اللذان تعرضا للکبت > وهما العدوان السادي ضد الأب والح السلي 
نحوه » ما يكونان زوجا متضاداً . وفضلاً عن ذلك » فإننا إذا فهمنا حالة 
هائز الصغير فهماً كاملاً بظهر لنا أن نشوء خوافه قد أزال عاطفة حبه 
ككل امه انفضا 3 بالرغم من أن المضمون الحقيقي لخوافه لم يظهر أي 
دليل على ذلك . لقد طغت عملية الكبت على معظم عناصر عقدة 
أوديب سوت - على دافعي العدوان والحب نحو أبيه » وعل دافع الحب 
نحو أمه . أما في حالة المريض الروسي فقد كان ذلك الأمر أقل وضوحاً . 

وليست هذه التعقيدات بأمر سار لنا إذا راعينا أن غرضنا كان فقط 


“ذاأناط . یری فرويد أن الحاة الجنسية لا تبدأ أثناء البلوغ فقط وإنما تبدأ عقب الولادة 
مباشرة » وهي تمر أثناء نشوثها بمراحل مختلفة . المرحلة الأولى هي المرحلة الفمية وهي تتميز 
بحصول الطفل على اللذة من منطقة الفم . والمرحلة الثانية هي الرحلة Anal phase all‏ 
وتبدأ حوالي نباية العام الأول . وتتميز هذه المرحلة بحصول الطفل على اللذة عن طريق 
وظيفة التبرز ۰ كما تظهر فما بوضوح ميول الطفل العدوانية . والمرحلة الثالثة هي الرحلة 
القضيبية 1125م ۲۵۱11 وتبدا في السنة الثانية أو الثالئة» وهي تتميز ببدء اهام الطفل بعضو 
الذكر التناسلي . وني هذه المرحلة تلغ الحياة الجنسية عند الطفل ذروتها » وفيها تقع المرحلة 
الأوديبية » بت الال يعم بال اس سس یه زگره . وينتبي الأمر بالوالدين 
إلى بديد الطفل بالخصاء ۰ ويؤدي ذلك إلى قيام الطفل بكبت عقدة أوديب » و عهد ذلك 
لحلول المرحلة الرابعة وهي مرحلة الكمون 04ذ۲»د 1,226 وتبدأ حوالي السنئة الخامسة 
أو السادسة وتستمر حتى البلوغ . وني مرحلة البلوغ تزدهر الحياة الجنسية مرة أخرى . 
(المترجم ) 


۱ 


کر 


دراسة حالات بسيطة من حالات نشوء العَرّض » وأننا قد اخترنا هد 
العرض أول حالات العصاب » ور عا آوضحها > وهو عصاب الطفولة . 
غير اا بدلا من أن جد حالة واحدة من حالات الكبت وجدنا عدن 
حالات منها . ثم إننا بالإضافة إلى ذلك قد اضطررنا إلى التعرض إلى 
التكوص . ولعلنا ساعدنا على زيادة البلبلة بتناولنا هاتين الحالتين من 
الخواف من الحيوان - حالتي هانز الصغير والشاب الذي a‏ 
ک متشامپتان عام التشابه . وق الواقع توجد عدة فروق واضحة 
ما . فنحن نستطیع » فیما يتعلق بحالة هانز الصغیر فقط ‏ أن نؤكد 
کید قاطعا آنه قد تخلص عوافه من الدافعين الرئيسيين لعقدة أوديب : 
أي عدائه لأبيه وحبه لأمه . ولا شك آنه کانت هناله انش 
عاطفة حب نحو أبيه » وأنها لعبت دوراً في كبت العاطفة المضادة ٠‏ 
ولكننا لا نستطيع أن نثبت هل كانت هذه العاطفة قوية جداً إلى درجة 
سببت كرتا 3 ام هل ات هط رول لبور الخواف . ويبدو 
أن هانز » في الواقع ۰ انوا عادياً کر عا نسمیه عقدة آودیب 
١‏ الايجابية »۱ ' . ومن الحتمل أن تلك العوامل التي يبدو أنما لم تكن ظاهرة 
في حالته كانت بالفعل موجودة » غير أننا لا نستطیع اثبات و 
ومن الممكن أن توجد ثغرات حتى في بيانات أكثر حالات التحلیل دقة 
وان تکون آدلتها غير كاملة . أما في حالة الشاب الذي ماف الذئب 
فالقص يرجع إلى شي RENGE‏ 
0 نمو بانب الأنثوي السلبي فيه قوياً . 
ولم يظهر تحليل حلمه عن الذئب الا قليلاً جداً من الدافع العدواني المتجه 





)۱ تطلق « عقدة أوديب الايجابية» عا بل حب الطفل لأمه وكرهه لأبيه (أنظر هامش ۱ ص ۲۲). 
وتطلق ١‏ ععدة آودیب السلبية » على حب الطفل لابیه وکرهه لاْمه 3 وهذا هو الا جاه الذي 
تسلکه البنت عادة ٠‏ «الرجم) 
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ضد أنه » ولكنه أظهر أدلة واضحة على أن حبه السلي لأبيه كان مكبوتاً . 
ور عا كان للعوامل الأخرى دور كذلك في هذه الحالة أيضاً > ولكننا 
م تكن واضحة . فكيف إذن » مع وجود هذه الفروق بين الحالتين والتي 
نكاد تجعلهما متضادتين » تكون نتيجتهما واحدة تقريباً - وهي الخواف ؟ 
إن الجواب على ذلك يجب أن يأتينا من مکان آخر . واعتقد آننا سنجده 
في الحقيقة الثانية التي تظهر من دراستنا القارنة القصيرة . 

ویدو لي أننا نستطيع في كلتا الحالتين أن نعرف ما هي القوة الدافعة 
للكبت ء وأن نبرهن على رأينا مخصوص طبيعة هذه القوة من انجاه نمو 
الطفلين فيما بعد . إن هذه القوة الدافعة واحدة قي كل من الطفلين . !نبا 
الخوف من وقوع الخصاء ۲ . لقد تخلى هانز الصغير عن عدائه لأبيه 
بسبب خوفه من الخصاء . ومن السپل أن نفسر خوفه من أن يعضه حصان 
على أنه يعني خوفه من أن يعض حصان ما عضوه التناسلي » أي يقوم 
بخصيه . وكذلك كان الخوف من الخصاء أيضاء هو السبب الذي جعل 
الشاب الروسی يتخل عن رغبته ني أن يكون معشوقاً لأبيه » لأنه رأى 
آن مثل هذه العلاقة تقتضی التضحية بعضوه التناسلی - وهو العضو الذي 
کیزه عن النساء . وكلتا الصورتين لعقدة أوديب ۰ وهما الصورة السوية 
والضوره ارو | ما ا کار عل و ا 
إن خوف الشاب الروسي من أن يأ كله الذئب ئب لم يتضمن » في الحقيقة » 
أية إشارة إلى الخصاء ۰ لأن نكوص فكرة الخصاء إلى المرحلة الفمية قد 
أبعدها كثيراً جداً عن الرحلة القضيبية . ولكن تحليل حلمه لم يدع هناك 
ضرورة للبحث عن أي دليل آخر . لقد انتصر الكبت انتصاراً عظيماً 
من الصورة اي ظهر فيها خوافه من أن يتضمن أية إشارة إلى الخصاء . 

وهكذا قمنا با کتشاف لم يكن متوقعاً : وهو أن الخوف من الخصاء 


Castration (1)‏ . أنظر هامش ١‏ ص هلا (المترجم) 
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هو القوة الدافعة للكبت ٤‏ كل من المريضين . وكان المضمون العمل 
لقلفهما وهو الخوف من عضن الحصان ومن افتراس الذئب - تحریفً 
وبديلاً لفكرة خصي الوالد هما . وهذه الفكرة هي الي کبتت . وکانت 
الفكرة ة في حالة الشاب الروسي تعبيراً عن رغبة لم تستطع البقاء في وج 
ثورة رجولته » وكانت في حالة هانز الصغير تعبيراً عن رد فعل سيب 
تحويل عدوانه إلى ضده . ولكن «انفعال » القلق الذي يكون أساس 
خوافهما لم ينشأ عن عملية الكبت » ولا عن الشحنات النفسية الشبقية 
الصادرة عن الدواة فع المكبوتة » وإنما ينشأ عن القوة الكابتة نفسها . فالقان 
الخاص بالخواف من الحيوان هو خوف من الخصاء تحول إلى قلق . 
فهو إذن خوف من حقيقة واقعية » وهو خوف من خطر كان على 
وشك الوقوع » أو خيل أنه كذلك . فالقلق هو الذي أحدث الكبت » 
وليس الكبت » كما كنت أعتقد سابقاً » هو الذي أحدث القلق . 

إني لا آستطیع آن آنکر » ولو أن ذلك ليس بالأمر الذي يسرني 
تذ کره » آنتي کنت اركذ نی مراد ضع كثيرة أنه يحدث في الکبت تحربن 
للفكرة ة ال رو الكت وديل فا وضو ذلك من الأمور » بنا 
يتحول اللبيدو الخاص بالدافع الكبوت إلى قلق . ولكن دراسة حالات 
الخواف التي كان يحب أن عدنا بالبرهان على ذلك لم تستطع أن تثبت 
هذا الرأي > بل يبدو أنها تناقضه اما . فالقلق في حالات الخواف من 
الحيوان !ٍعا هو قلق الأنا من حدوث الخصاء . أما القلق الذي نشاهده 
في حالات الخواف من الاما كن الخالية المتسعة (© (وهو موضوع لم يدرس 
دراسة كافية) فيبدو أنه حوف من التعرض للإغراء الجنسي نج 
لا بد أن يكون مرتبطاً في أصل نشأته بالخوف من الخصاء . واغلبية 
حالات الخواف : عل قدر معلماتا ی ار کا e‏ 





Agoraphobia (1) 
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قلق من هذا النوع يشعر به الأنا من ناحية رغبات البیدو e‏ 
دائماً ما يحدث أولاً » وهو الذي يسبب الكبت . ولا ينشأ القلق أبداً عن 
اللبيدو المكبوت . ولو آني اكتفيت فقط في الاضي بالقول بأن 0 
معيناً من القلق إنما يظهر بعد حدوث الكبت بدلاً من ظهور اللبيدو 
الذي كان متوقعاً » لا اضطررت اليو م إلى سحب شيء من أقوالي السابقة » 
ولأصبح هذا الوصف صحيحاً . كما أنه لا يوجد هناك شك في وجود 
مثل هذه العلاقة الي ذ كرناها بين شدة الداع المكبوت وبين شدة القلق 
الناشی عن ذلك . ولكن يحب أن آعترف آني کنت اظن آني أذ كر 
شيئاً أكثر من جرد الوصف . لقد اعتقدت أتني اكتشفت عملية 
ميتاسيكولوجية خاصة بتحول اللبيدو إلى القلق تحولاً مباشراً . ولكتي 
لا أستطيع أن أتمسك بهذا الرأي بعد الآآن . وحقاً » لقد كان متعذراً علي 
في ذلك الوقت أن أفسر كيف يحدث مثل هذا التحول . 

وقد يسألني احد کیف وصلت ي الماضى إلى هذه الفكرة الخاصة 
بالتحول . لقد حدث ذلك عندما كنت أقوم بدراسة « الأمراض العصابية 
الحقيقية» في وقت كان لا یزال امام التحلیل شوط بعید حتی یصل إلى 
التمييز بين العملیات الوجودة ني الانا والعملیات الوجودة في او . 
وقد حدث أن نوبات القلق وحالات الاستعداد العام للقلق تنشأ عن بعض 
الحرات اه لته ل زفت الماع فلج > ومنع تفريخ 
اليج الجنسي . أو الامتناع المكره - أي تنشا كلما تعرض إشباع اليج 
ا لجسي إلى الكف أو المنع اون الاتجاه . ولا كان اليج الجنسي يعبر 
عن الدوافع الغريزية اللبيدية » فإنه لم يكن يبدو لنا في ذلك الوقت اننا كنا 
متسرعين حينا افترضنا ان اللبيدو قد تحول إلى قلق نتيجة لهذه 
الاضطرابات . ولا زالت الملاحظات الي قمت با في ذلك الوقت 


. Coiltus intcrrupius (1) 
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صحيحة . وفضلاً عن ذلك ۰ فليس من المکن أن نتکر أن اللبيدو 
الخاص بعمليات الهو قد تعرض للاضطراب تحت تأثير الکبت . ولذلك, 
فلعله لا يزال صحيحاً أن القلق ينشأ في عملية الكبت عن الشحنات 
اللبيدية الخاصة بالدوافع الغريزية . ولكن كيف يمكننا أن نوفق بين هذه 
النتيجة والنتيجة الأخرى الي وصلنا إليبا وهي أن القلق الذي يظهر في 
حالات الخوف إنما هو قلق خاص بالأنا » وأنه ينبعث في الأنا , 
وأنه لا ينشأ عن الكبت » بل على المکس هو الذي يسبّب الكبت ؟ فن 
الظاهر أن في هذا القول تناقضا ليس حله بالأمر این . وليس من السبل 
إرجاع هذين السببين للقلق إلى سبب واحد . ويمكن أن نحاول ذلك 
بافتراضنا أنه حینا يقطع الاتصال الجنسي » أو يوقف التبيج الجنسي » 
أو یفرض الامتناع » يشعر الأنا ببعض الأخطار الي يستجيب ها بالقلق . 
ولكن هذا الفرض لا يؤدي بنا إلى شيء . ومن جهة أخرى ۰ فان تحليلنا 
لحالات الخواف يبدو أنه لا يسمح بإجراء أي تصحيح . إنها مشكلة 


غامضة . 


القصّل امرس 


نشوّء الکرض ودفاع الأنا الشّانوي 


لقد كان غرضنا أن نقوم بدراسة نشوء الأعراض والكفاح الثانوي 
الذي يشنه الأنا ضدها . ولكن من الواضح أننا قد أسأنا الاختيار حینا 
اخترنا حالات الخواف لهذا الغرض . فقد رأينار الان أن القلق الذي يسود 
هذه الا ضطرابات يزيد الوضوع متا وغموضاً . وتوجد أمراض عصابية 
كثيرة لا بظهر فيها القلق على الإطلاق . ومن هذه ال مراض المستير يا التحولية 
الحقيقية » فلا يوجد فيها أي مزيج من القلق حتى في أشد أعراضها حدّة . 
وينبغي أن تحذرنا هذه الحقيقة وحدها من الاعتقاد بوجود علاقة وثيقة 
ين القلق ونشوء العرض . وحالات الخواف كثيرة الشبه بالهستيريا التحولية 
من جميع التواحي الأخرى إلى درجة أتي وجدت من الممكن أن أضمهما 
ا جت اسم « هستيريا القلق :7" . ولكن لم يستطع أحد حتى الآن أن 
يعرف ما هو ذلك الشيء الذي يعين ما اذا كانت اية حالة ما ستتخذ 
صورة اطستیر يا التحولية او الخواف - اي لم یستطع احد بعد ان يعرف 
ما هو العامل المسبب لنشوء القلق في المستيريا . 

وأكثر أعراض المستيريا التحولية شيوعاً - وهي شلل الحركة » 
والتقلصات » والأفعال أو التفريغات غير الإرادية » والآلام » والملوسات - 
عبارة عن عمليات مشحونة بالطاقة النفسية » وهي اما توجد بصورة ٠‏ 


(۱) أنظر هامش ۱ ص ۰۳ . (المترجم) 
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مستمرة » وإما بصورة متقطعة ا كل موت و 
أمامنا . فلسنا نعرف في الواقع شيئاً كثيراً عن هذه الأعراض .ور 
التحليل أن ین ماهي عملية اليج الي حرمت من التفريغ واي حلت الأعراض 
محلها چا ا ا 
نیج : کما لو آن جمیع طاقة العملية قد رکزت ي هذا ار 
بالذات . فنجد مثلاً أن الآلام التي يشكو منها الریض كانت موجودة ني 
الموقف الذي حدث فيه الكبت 5 وأن هلوسته کانت ف ذلك الوقت 
إدراكاً حسياً ؛ أو أن شلل حركته عبارة عن دفاع ضد فعل كان يريد عمله 
في ذلك الوقف ولكنه منع ؛ أو أن التقلصات الي به هي ني العادة بديل 
عن حركة عضلية مرغوب فيها في جزء آخر من جسمه » ؛ أو أن تشنجاته 
عبارة عن ثورة وجدانية خرجت دائرة السيطرة العادية للأنا . ويختلف 
الإحساس بالكدر الذي يصاحب ظهور الأعراض اختلافاً كبيراً جداً . 
فهو لا يكاد يكون موجوداً في الأعراض المزمنة التي نقلت إلى وظيفة 
الحركة » كحالات الشلل والتقلصات . ويتصرف الأنا مع هذه الأعراض 
كأن لا علاقة له بها . ويكون الشعور بالكدر واضحاً في الأعراض 
التقطعة وني الأعراض المتعلقة بالاحساس + وقد يبلغ الکدر أقصاه ۴ 
آعراض الألم . وهذه الصورة الي عرضناها معقدة جوا ف بصعب 
علينا أن نحدد العامل الذي يسبب کل هذه الاختلافات ۰ والذي مع 
ذلك يسمح بتفسير عام لها . وفضلاً عن ذلك ۰ فإن الأنا لا يقوم في 
افستیر یا التحولية بشيء 0 من الكفاح ضد العرض بعد نشوثه . 
ویستطیع العرض أن يلعب دوا مزدوجاً في حالة واحدة فقط ء وذلك 
عندما يظهر العرض في صورة الحساسية للام ي بعض اجا الجسم . 
ففي هذه الحالة بظهر الأ بانتظام إذا ما لس ذلك الجزء من الجسم 
من الخارج > كما بظهر أيضاً إذا ما أثيرت الحالة المسببة للمرض الي 
يمثلها الألم إثارة داخلية عن طريق أحد الارتباطات . ويقوم الأنا بعمل 


AY 


الاحتباط اللازم لمنع ثارة الألم عن طريق الادرا کات الحسية الخارجية . 
ولسنا نعرف السبب في الغموض الشدید الذي يحيط بنشوء الأعراض 
في المستير يا التحولية » غير أن ذلك يعطينا سبباً مقبولاً لكي نترك سريعاً 
رای ۱ 

دعنا نعود إلى الأمراض العصابية القهرية على على أمل أن نتعلم منها 
قن أ کر فیما یتعلق بنشوء الأحرافن . وتنقسم أعراض هذا العصاب على 
وجه عام إلى مجموعتين » ولكل منهما انجاه مضاد لاتجاه الجموعة الأخرى. 
فهى اما أن تكون تحر عات واحتياطات وتكفيرات - أي تكون في صورة 
سلبية - وإما أن تكون إشباعاً بديلاً بظهر غالبا تحت ستار 
رمزي . ومجموعة الأعراض السلبية الدفاعية هي أسبق المجموعتين » ولكن 
إذا استمر المرض تغلبت مجموعة الأعراض الي تقوم بالإشباع على جميع 
وسائل الدفاع الأخرى واحتلت المكان الأول . ويسجل نشوء العرض 
انتصاراً إذا ما جح في ضم التحريم والإشباع معا بحيث أن ما كان في 
الأصل ۳ دفاعياً آو تحر ا اكيت اها دلالة الإشباع ؛ وهو غالياً ما 
يستخدم مسالك ارتباطية في غاية الابتكار لتحقيق ذلك الغرض . ويدل 
مثل هذا العمل على ميل الأنا نحو التأليف » وهو ميل سبق أن لاحظناه 
من قبل اكت مه و 
تأخل بالإضافة إلى معناها الأصلي معنی انحر مضاداً له عام التضاد . وي 
هذا دليل على قو ة ذلك التناقض الوجداني الذي لا نعرف لاذا يقوم عثل 
هذا الدور الكبير في الأمراض العصابية القهرية . ويظهر العرض في 
أبسط هذه الحالات على مرحلتين : فعقب العمل الذي يقوم بتنفيذ أمر 
معين مباشرة يظهر عمل آخر يوقف العمل الأول أو يبطل أثره حتى ولو لم 
يكن قد وصل إلى درجة القيام بالفعل المضاد . 

ونحن نستطيع ني الحال أن ندرك أمرين من هذا العرض المختصر 
للأعراض القهرية . الأمر الأول هو أن هناك حرباً مستمرة معلنة ضد 
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الشيء الکبوت » وآن القوى الكابتة هي الي تخسر هذه الحرب باستمرار . 
والأمر الثاني هو أن الأنا والأنا الأعلى پساهمان بقسط كبير جداً في 
تکوین الأعراض ۱ 
ولا شك أن العصاب القهري من أكثر موضوعات البحوث التحليلية 
تشويقاً ومن أكثرها فائدة . ولکنه لا زال حتی الآن مشكلة لم تحل بعد . 
وبحب أن نعترف بأننا إذا حاولنا أن نتعمق في معرفة طبيعته لكان علي 
انلیا اها إلى بعض الافتراضات المشكوك فيها وبعض التخمينات الي 
ينقصها الدليل . وينشأ العصاب القهري بلا شك عن الحالة ذاتها الي 
تنشأ عها افستر با » آعني ضرورة صد الرغبات الحنسية الخاصة بعقدة 
اود . و الواقع » يبدو کل عصاب قهري کان له أساساً من 
الأعراض المستيرية اللي تكونت في مرحلة مبكرة جداً » ولكن صورته 
ار ا وی . ويكون 
ظم التناسلي للبيدو ضعيفاً وضئيل القاومة بحيث إذا بدأ الأنا أعما له الدفاعية 
فإن اول شيءَ ينجح ف ع عمله هو إرجاع التنظيم التناسلي (الخاص بالمرحلة 
القضيبية) كله أو ا منه إلى المستوى الااستي السادي )٩‏ السابق 
ولظاهرة التكوض هذه آهية اة بالشية لکل ما ميخت بعد ذال . 
وهناك احتال آخر يحب أن ندخله في حسابنا . فن الحتمل ألا 
یکون النکوص نتيجة عامل خاص بطبيعة الجبلّة » وإنما یکون نتيجة 
عامل زمني . فر ما يحدث النکوص لأن مقاومة الأنا تبدأ مبكرة جداً نا 
لا تزال ری السادية ي أشد قوتها » ولیس لأن التنظيم التناسلٍ للبيدو 
ضعيف جداً . ولست مستعدا لأن آبدي رأباً قاطعاً في هذه النقطة » ولكني 


Sadistic-anal level (1)‏ . الستوی اللاستي هو المرحلة الثانية من مراحل نشوء الوظيفة الخنسية 
(أنظر هامش ۱ ص ۸۵ . والسادية هي الحصول على اللذة من إيلام الغير . وتسمی الرحلة 
الإستية أيضاً بالمرحلة الاستية السادية لأن ميل الطفل إلى العدوان يظهر بوضوح قي أثناء 
هذه المرحلة . (الترجم) 


۸ 


آستطیع آن آقول إن املاحظة التحليلية لا تؤيد مثل هذا الافتراض ٠‏ بل 
إنها تبين على العکس أنه في الوقت الذي يبدأ بظهر فيه العصاب القهري 
تکون الرحلة القضيبية قد ابتدأت فعلاً . وفضلاً عن ذلك » فإن بدء هذا 
العصاب بحدث في مرحلة من الحياة تكون تالية للمرحلة الي تظهر فما 
المستيريا - في المرحلة الثانية من مراحل الطفولة أثناء مرحلة الكون . 
ولقد تمكنت من دراسة حالة مريضة أصيبت بهذا المرض في وقت متأخر 
جداً » واتضح من حالتها أن السبب ني نكوصها وني ظهور عصابما 
القهري كان وقوع اضطراب حقيقي في حیانها التناسلية الي كانت من 
قبل سليمة . 

آما فيما يتعلق بتفسير النكوص تفسیرا ميتاسيكولوجياً فإني أميل إلى 
أن أجد هذا التفسير في «انفصال الغراثر» » أي في انفصال العناصر 
الجنسية التي أخحذت أثناء بدء المرحلة التناسلية تتصل بالشحنات النفسية 
العدوائية الخاصة باارحلة الساذية . 

وبتحقیق اللکوص یسجل الأنا أول انتصار في حربه الدفاعية ضد 
رغبات اللبیدو . رومن الفید . بهذه الناسبة ۰ أن يز بين «الدفاع» من 
حيث هو معنی عام وبين «الکبت» . فليس الکبت إلا آحد الیکانیزمات 
الي بستخدمها الدفاع ) . ولعلنا نشاهد بوضوح بي حالات العصاب القهري 
أكثر ما نشاهد تي الحالات السوية وحالات الحستيريا أن عقدة الخصاء 
هي القوة المحركة للدفاع ‏ وأن نزعات عقدة آودیب هي الشيء الذي 
يقاومه الافاع . ونحن الآن في بدء مرحلة الکون » وهي مرحلة تتمیز 
بالتخلب على عقدة آودیب » و بنشوء الأنا الأعلى أو تدعیمه » و بتکوین الحدود 
الخلقية والحمالية ني الأنا . وتذهب هذه العملیات ني الأمراض العصابية 
القهرية إلى مدی آبعد ما تذهب الیه ني الحالات السوية » إذ بحدث آیضا 
بالاضافة إلى القضاء على عقدة أوديب أن يرتد اللبیدو في صورة نکوص » 
وأن يصبح الأنا الأعلى قاسياً وفظاً بدرجة كبيرة جداً » وأن يقوم الأنا 
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بناء على آوامر الأنا الأعلى بتکوین ردود فعل قوية في صورة الاستقامة 
والرأفة والنظافة . وتظهر هذه القسوة الشديدة » وان لم تكن دائماً نابححة , 
في مقاومة الرغبة في استمرار العادة السرية الطفلية السابقة » التي أصبحت الآن 
متعلقة بالصور العقلية النكوصية (الإستية السادية) » مع أنما لا زالت تمثل 
ذلك الجرء الذي لم بحضع من التنظم القضيي . ويظهر في هذا الموضوع 
تناقض ذاتي » وهو عبارة عن منع كل نشاط خاص بالذ كورة من أجل 
الابقاء على الذكورة بالذات (الخوف من الخصاء) . ولكن العصاب 
لقهري ني هذه الحالة أيضاً إنما يفعل أكثر مما تفعل الطريقة السوية في 
التغلب على عقدة أوديب . وید هنا مرة أخرى مثالاً يؤيد أن كل مغالاة 
تحوي معها البذور الي تعمل على تحطيمها . وذلك » لأن العادة السرية 
ابي 7 تم قمعها إنما تقترب جداً من الإشباع تحت ستار الأفعال القهرية . 

ومن الواجب أن ننظر إلى نشوء ردود الفعل في أنا المر يض بالعصاب 
القهري » والتي اعتبرناها مغالاة للنشوء العادي للخلق » وغل اا عبارة 
أيضاً عن ميكانيزم آخر للدفاع ؛ ومن الواجب أن نضعها في نفس المستوى 
الذي وضعنا فيه النكوص والكبت . وسدو أن نشوء ردود الفعل لا بحدث 
في الهستيريا » أو أن حدوثه قليل جداً . ونحن نستطيع الآن » بالنظر إلى 
الاضي » أن نکن فكرة عن ام الي تميز عملية الدفاع في المستيريا . 
ففي الظاهر أن عملية الدفاع في في المستيريا مقصورة على الكبت وحده » 
إذ يبتعد الأنا عن الدافع الغريزي غير المقبول » ويتركه يأخذ مجراه في 
اللاشعور بدون أن یظهر أي امام عصیره . ولا يمكن أن يكون هذا 
اراق ”مويه ا 3 لأننا نعرف بعض الحالات التي یصبح فيا 
العرض افستيري في نفس الوقت دلالة على تحقيق العقاب الذي يفرضه 
الأنا الأعلى ؛ ولكن هذا الرأي يصف الخاصية العامة لسلوك الأنا في 
الهستيريا . 

ونحن نستطيع إما أن نسلم بظهور أنا أعلى من هذا النوع الشديد 


كم 


القسوة في العصاب القهري » واما أن نعتبر نکوص اللبیدو كأنه الخاصية 
الأساسية لهذا المرض » ثم نحاول أن نربط قسوة الأنا الأعلى به . وني 
الحقيقة إن الأنا الأعلى » وقد نشأ عن او لا يستطيع أن يتجنب التكوص 
وانفصال الغرائز اللذين يحدثان في الهو . فلا عجب » اذن ‏ أن يصبح 
الأنا الأعلى أكثر فظاظة » وأكثر قسوة » وأكثر إيلاماً منه في الحالات 
الي يحدث فيا النمو بطريقة سوية . 

ويبدو أن المهمة الرئيسية في أثناء مرحلة الكون هي مقاومة الرغبة 
في عمل العادة السرية . وتنشأ عن هذا الكفاح عدة أعراض تظهر بصورة 
كوذجية عند أكثر الأفراد قاتا » وتتخذ هذه الصورة بوجه عام صفة 
الطقس ‏ . ومن المؤسعف دا رز لم يقم ان حتى الآن بجمع هذه 
الأغزامن وتحلیلها تيه منظماً . ومن حيث أن هذه الأعراض هي 
أول منتجات العصاب فلا بد أنها تكون أقدر على إلقاء شيء من الضوء 
على الميكانيزمات التي تستخدم في نشوء أعراض العصاب . وهي تظهر 
منذ الآن تلك الخصائص التي سيقدر لها أن تظهر بطريقة منذرة بالهلاك 
في الرض الخطير المقبل فيما بعد . فهي تميل أن ترتبط بأنواع معينة من 
النشاط (تصبح فيما بعد الية في الغالب) مثل الذهاب إلى التوم » 
والاغتسال » واللبس ۰ والشي + كما أنها ميل نحو التكرار والتأخير . 
وليس من الواضح لنا الآن لاذا جب أن يحدث ذلك » ولكنا نعلم أن 
لإعلاء الأجزاء الاستية الشبقية کفرا كبيراً ي ذلك . 

وبحلول البلوغ يبتدئ مل جد نارح العصات الور 
الم التناسلي الذي كان قد توقف أثناء الطفولة يأخذ يبدأ مرة أخرى 

قوة علية . ريق نمی ابلنسي لطفل » کم عم بتعیین الاتجاه 
الذي سیسلکه هذا البدء الجديد أثناء البلوغ . وسیحدث أن تستيقظ الدوافع 
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الوا ا + لاک یط اا شید کیره او صغيرة من الدوافم 
الجنسية الجديدة - أو كلها ني الحالات الحادة - إلى اتباع السلك الذي 
سیقرره النکوص فا > وستظهر في صورة میول عدوانية وهدامة . ونتيجة 
لتستر الیول الجنسية بهذه الطريقة » وبسبب تکوینات ردود الفعل القورة 
الي تحدث في الأنا » سيأخذ الصراع ضد الميول ابنسية في الاستمرار 
منذ الآن تحت ستار البادی الخلقية . وسیتراجع الانا مذهولا آمام نزعات 
القسوة والعنف التي پرسلها الهو إلى الشعور بدون ان يدرك انه بذلك إنما 
يقاوم رغبات جنسية تشمل كثيراً من النزعات التي لو لم يقاومها لكان من 
المکن أن تفلت من معارضته . ویصر الأنا الأعلى القاسي إصراراً أ كيدا على 
كبت الميول الجنسية إذ يرى أنها قد اتخذت صوراً ممقوتة . وهكذا نرى 
آن شدة الصراع ي العصاب القهري تزداد من ناحيتين : فالقوى المدافعة 
قد أصبحت ضعيفة القدرة على الاحتال إلى درجة كبيرة » وكذلك 
أصبحت القوى الي يراد مقاومتها أعظم ما يمكن احتاله . وترجع هاتان 
النتيجتان إلى عامل واحد هو نكوص اللبيدو . 

ومن الممكن الاعتراض على كثير من آرائنا السابقة على أساس أن 
الوساوس المزعجة تكون واضحة في الشعور . ولكن لا شك في أن هذه 
الوساوس كانت مكبوتة قبل ظهورها في الشعور . ولا يعرف الأنا على 
الإطلاق المضمون الحقيقي للدافع الغريزي العدائي الموجود ني غلب هذه 
الوساوس ۰ ويحتاج إظهاره في الشعور إلى كثير من الجهود التحليلي . 
ولا ينفذ إلى الشعور في العادة إلا بديل مشوه فقط » وهو اما يكون غامضاً 
مبهماً مثل الأحلام » وإما يكون محرّفاً بحيث لا يمكن إدراكه . وحتى 
إذا لم يطغ الكبت على مضمون الدافع العدائي فإنه يزيل على الأقل الكيفية 
الوجدانية المصاحبة له » وينتج عن ذلك أن العداء يظهر للأنا لا كأنه 
دافع عداني > واعا يظهر > كما يقول المرضى أنفسهم > کمجرد 
«فکرة» لا تثير فیهم أي شعور . والأمر الفریب هو أن ذلك خلاف 
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ما يحدث في الحقيقة . والذي بحدث هو أن الكيفية الوجدانية الى 
أبعدت أثناء ادراك الفكرة القهرية إنما تظهر في مکان آحر . فیأحذ 
الأنا الأعلى یتصرف كما لو أن الکبت لم يحدث ۰ وکما لو أنه قد 
عرف العنی الحقيقي للدافع العداني وكيفيته الوجدانية في صورتها الكاملة » 
وباد يعامل الأنا ع لذلك . والأنا الذي بعلم من جهة أنه بريء » 
جب عليه من جهة أخرى أن بحس بالذنب وأن يتحمل مسؤولية لا 
يستطيع أن يعرف سبيها . وليست هذه الحالة » على أية حال ۰ 8 
جداً كما تبدو لأول وهلة . فسلوك الأنا الأعلى مفهوم فيا تاماً > 
والتناقض الوجود في الأنا نا يبين فقط أنه قد تخلص من اللو عسن 
طریق الکبت ولکنه ظل خاضعاً لتأثیر الأنا الأعلى 20 . فإذا سأل أحد 
لاذا لا بحاول الأنا أيضاً أن يتخلص من النقد المؤلم الذي يوجهه إليه الأنا 
الأعلى . فان الاجابة البسيطة على هذا السؤال هي أن الأنا يفعل ذلك في 
كثير من الحالات . فهناك أمراض عصابية قهرية لا يظهر فيها أي 
إحساس بالذنب على الإطلاق . ويتجنب الأنا في هذه الأمراض » على 
حد معلوماتنا » إدراك الاحساس بالذنب عن طريق إيحاد مجموعة جديدة 

من الأعراض والعقوبات والقیود التي 7 تؤدي إلى عقاب الذات . وتدل هذه 
الأعراض ني الوقت ذاته على إشباع دوافع ماسوكية ”2 قد قواها اللکوص 
أيضاً . 

ونشاهد في الأمراض العصايية القهرية عدداً كبيراً من الظواهر الي 
ينجح أحد حتى الآن ني التأليف بين جمیع آنواعها المختلفة تأليفاً 
متناسقاً . وكل ما نستطيع عمله هو الاهقام ببعض الارتباطات النموذجية » 


[Cf Theodor Reik : Geslandnizwang und Strafbediirfnis (1925), .م‎ 51.[ )١( 
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ولکننا بعمل ذلك نكون دائماً معرضين للوقوع في الخطأ بإغفال بعض 
الارتباطات الأخرى التي لا تقل عا أهمية . 

لقد قمت فيما سبق بشرح الاتجاه العام لنشوء العرض في العصاب 
القهري » وهو يتلخص ف السماح بالإشباع البديل إلى درجه كبيرة وذلك في 
مقابل التخلص من الإحباط : فالاعراض الي كانت تدل من قبل على 
بعض القيود المفروضة على الانا » أخذت تدل فيما بعد على الإشباع أيضاً . 
ويرجع الفضل في ذلك إلى ميل الأنا نحو التأليف . ومن الواضح جداً 
أن تلك الدلالة الثانية أخذت تصبح تدر ییا أهم الدلالنین . ونتیجة هله 
العملية الني تقرب كثيراً من درجة الفشل التام للهدف الأصلي وهو الدفاع , 
ما هي تقيبد الأنا تقييدا تاماً » وجعله يقتصر فقط على طلب الإشباع عن 
طريق الأعراض . وقد يؤدي ترجيح جانب الإشباع إلى تلك النتيجة المنذرة 
بالويل وهي شل إرادة الأ > ببحيث يجد نفسه امام كل قرار يجب عليه 
أن يتخذه واقعاً تحت تأثير إغراء يأتيه من هذا الجانب أو الآخر . فإن 
الصراع الحاد بين الهو والأنا الأعلى » وهو الصراع الذي كان سائداً ني 
المرض منذ البداية » قد يزداد ضراوة بحيث أن الأنا » الذي أصبح عاجزاً 
عن القيام بوظیفته الخاصة بالتوسط ٠‏ لا يستطيع أن يقوم بأي عمل لا 
يكون واقعاً تحت تأثير هذا الصراع . 


الم ل ۱۳ 


من المکن أن نلاحظ أثناء هذا الکفاح ی الأنا بعمليتين من 
عمليات نشوء الأعراض » وهما عمليتان تستحقان أن ثم ے مهما اهماما 
خاصاً لأنبما عثلان الکبت » ولذا الستت: فهما جديرتان: بان قينا لنا 
غرضه وطریقته . ومن المکن أيضاً أن نعتبر ظهور مثل هذه الوسائل 
الساعدة والبديلة کدلیل على أن الکبت الحقيقي قد لاقی بعض 
الصعوبات . واذا عرفنا أن الأنا ني حالة العصاب القهري يكون عرضة 
لنشوء العرض إلى درجة تفوق جداً ما بحدث في حالة المستيريا » وأنه 
يتمسك في إصرار بالغ بعلاقاته مع الواقع ومع الشعور ٠‏ وأنه يستخدم 
لتحقيق هذه الغاية جميع قدراته العقلية - إلى درجة أن عملية التفكير 
ذاتها تصبح مشبعة جدا بالطاقة النفسية وبالطاقة الجنسية - فن المحتمل 
إذن إذا عرفنا ذلك أن نكون لأنفسنا فكرة صحيحة عن أهمية هاتين 
الوسيلتين الناشئتين عن الكبت . 
وهاتان الوسيلتان اللتان أشير الما هما «إلغاء» الفعل الذي حدث 
«والعزل » . وأولى هاتين الوسيلتين تستخدم بكثرة بالغة » وهي ترجع إلى 
مرحلة مبكرة جداً . وهي عبارة عن سحر سلبي يحاول يابلا 
الرمزية الحركية » أن «يقضي» لا على نتيجة واقعة معينة فقط ۰ أو على 
رة اؤ إدراك فحسب 8 واعا يحاول القضاء ء على هذه الحوادث ذاتها . 
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وقد اخترت لفظ «يقضي على ؛ عن قصد لكي أذ كر القارئ بالدور الذي 
تلعبه هذه الوسيلة لا في الأمراض العصابية فحسب » ولكن أيضاً في 
الأعمال السحرية والعادات الشائعة والطقوس الدينية . ونحن نشاهد 
وسيلة إلغاء الفعل في أول الأمر 5 العصاب القهري في الأعراض الي 
تظهر على مرحاتين - الأعراض ذات الوجهين - التي يقوم فيها الفعل الثاني 
بإلغاء الفعل الأول بحيث تصبح النتيجة كأنهما لم يحدثا > بيا هما قد 
حدثا في الواقع . وهذا الإلغاء هو الدافع الأساسي الثاني للطقوس القهرية > 
أما الدافع الأول فهو عمل الاحتياطات لمنع حدوث حادث معين أو منع 
تكراره . ومن السهل إدراك الفرق بين الدافعين : فوسائل الاحتياط 
معقولة » » بیغ وسائل القضاء على شيء بإلغائه فسحرية وغير معقولة . ونحن 
نظن ات أن تاج الأخير هو اسن الدافعين » وهو ينشأ عن الاعتقاد 
بوجود أرواح في الأشياء الخارجية . ويتحول هذا الاهتام بالإلغاء تدر يجراً 
إلى سلوك سوي وذلك في الحالة الي يقرر فيها الشخص اعتبار حادث ما 
كأنه لم يحدث . ولكن الشخص ني هذه الحالة لن يقاوم الحادث ؛ 
بل يكون فقط غير مهتم به و بنتائجه ؛ بيا يحاول الشخص العصابي أن 
يلغي الماضي ذاته » كما يحاول أن يكبته بوسائل حركية . ولعل هذا 
الغرض بالذات يفسر الاجبار على « التكرار» الذي يشاهد كثيراً جداً 
في العصاب القهري » والذي يقوم بخدمة عدة أغراض متناقضة في وقت 
واحد . فإذا لم يحدث أي شيء بالطريقة المرغوبة كان من الممكن 
إلغاؤه بتكراره بطريقة مختلفة » ولذلك تتدخل في هذه العملية ایض 

جمیع ما يمكن أن بوجد من الدوافع لإطالة مثل هذه التكرارات . ونحن 
نجد 0 أثناء تقدم العصاب أن الاهّام بالغاء خبرة مؤلمة من آهم الدوافع 
لنشوء الأعراض . وهکذا قد | كتشفنا عن غير توقع وسيلة ح رکه جدید 
للدفاع أو للكبت (كما يمكن أن تقول في هذه الا في شيء من 

الدقة » 


Nora 


والوسيلة الثانية التي نرید شرحها لأول مرة هي العزل » وهي خاصية 
بسیز با العصاب القهري » وهي تحدث أيضاً في الجال الحركي . 
فتری الشخص اذا ما فعل شيئاً كان له معْزى بالنسية لعصابه » أو عقب 
حدوث شيء بغيض ۰ عر بفترة من الوقت لا يجب أن يحدث خلاها 
أي شىء آخر - فهو لا يحب أن يدرك خلاها أي شىء أو أن یفعل أي 
ثیء . وسرعان ما پتضح أن هذا السلوك » الذي يبدو غرياً جنا لأول 
وهلة » علاقة بالكبت . ونحن نعلم أنه من المکن في المستير يا أن يغمر 
فقدان الذاكرة الخبرة الصادمة . ولكن ذلك قد لا يتحقق في كثير 

من الأحيان في العصاب لقهري + فدلاً من أن تصبح الخبرة منسية 
فإنها تجرد من كيفيتها الوجدانية » وتقمع علاقاتها الارتباطية أو تقطع 
بحيث تصبح كأنها منعزلة » وبحيث يتعذر عليها الظهور في عمليات 
التفكير العادية . وعلى ذلك فنتيجة العزل هي نفس نتيجة الكبت عن 
طريق فقدان الذاكرة . وإذن » فهذه الوسيلة تستخدم في ظواهر العزل 
الي نشاهدها في العصاب القهري ؛ وهي تدعم في الوقت ذاته من الجال 
الحركي لأغراض سحرية . والعناصر الي يفصل بعضها عن بعض بهذه 
الطريقة هي بالذات العناصر التي تكون مرتبطة بعضها ببعض . ويهدف 
العزل الحركي إلى تأ کید قطع العلاقة في مجری التفكير . وعدنا ظاهرة 
ترکیز الانتباه العادية بتعلیل لهذا النوع من السلوك العصابي : فإن سا 
مدو لنا هاما ؛ سواء كان احساساً أو غلا .حت ألا بشت انتباهنا 
إليه بأن تتدخل ني نفس الوقت مطالب من أي عملیات عقلية أو آنشطة 
أخرى . وحتى الشخص السوي فإنه يستخدم تركيز الانتباه لكي يمنع 
ليس فقط ما هو غير ملائم وغير هام للموضوع الذي يكون موضع 
اهتمامه في ذلك الوقت ء ولكن لكي يمنع أيضاً » على الأخص » ما 
هو غير مناسب لأنه متناقض معه . وهو ينزعج جداً لتلك العناصر الي 
كانت متعلقة معا في الماضي ولکنها انفصلت فيما بعد اثناء نموه - فهو 
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يتزعج مثلاً لظهور التناقض الوجداني الخاص بعقدة الأب(" في علاقته 
الله » أو لظهور دوافع متعلقة بأعضاء ارز في اتفعالات حبه . وهكذا 
يقوم الأنا عادة بكثير من عمليات العزل أثناء تأدية وظيفته الخاصة 
بتوجية مجرى التفكير . ومن الواجب علينا » كما نعلم » أن نقوم أثناء 
عملنا التحليلي بتدريب الأنا على التخلي بصفة مؤقتة عن هذه الوظيفة 
الى فا كل ما يبررها في حد ذاتها . 

٠‏ لقد وجد جميع المحللين أنه من الصعب جداً على المريض بالعصاب 
القهري أن ينفذ القاعدة الأساسية للعلاج بالتحليل النفسي . فان الأنا 
لدى المريض بالعصاب القهري أكثر يقظة » وهو يقوم بعمليات عزل 
صارمة بسبب حدة درجة التوتر الي يسبيها الصراع القائم بين اناه الاعل 
وبين الهو . ويصبح من الواجب على الأنا » أثناء قيامه بعملية التفكير ؛ 
أن يقاوم أموراً كثيرة مثل تدخل الخيالات اللاشعورية أو ظهور التزعات 
الوجدانية المتناقضة . ومن الواجب عليه الا يهدا » بل من الواجب عليه 
أن يكون مستعداً دائماً للكفاح . وهو يقوم بتقوية الاجبار على التركيز 
والعزل بالاستعانة بعمليات العزل السحرية الي تظهر بوضوح في صورة 
أعراض » واتي تصبح ذات أهمية عملية كبيرة عند الریضص > ولکنا 
تكون بالطبع عديمة الفائدة في ذاتها » وتاحذ صفة الطقوس 

ولكن الأنا بمحاولته هذه لمنع ارتباطات التفكير للدت إنما يطيع 
اا من أقدم أوامر العصاب القهري وأكثرها أصالة » ألا وهو تحريم 
اللمس . فاذا تساءل آحد لاذا كان لتجنب اللمس أو نجنب الاتصال او 
العدوی مثل هذا الدور الکبیر في هذا العصاب ‏ ولاذا یصبح موضوعاً 
لبعض الأنظمة العقدة » فان الجواب على هذا هو أن اللمس والاتصال 
الجمسمي هما الحدف المباشر للشحنات النفسية العدوانية وللشحنات النفسية 
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تمه يبدب ار . فإيروس ! " يرغب في الاتصال لأنه ينس لعل 
الأ والوضوع المحبوب شب واا » ولازالة السافة الي تفصل بينهما . 
وكذلك » فإن أول مقتضيات التحطيم الذي لا عکن أن يتحقق الا عن 
قرب ( قبل اختراع الأسلحة البعيدة الدی) هو الاتصال البدلي 8 أي 
استخدام اليدين . وقد أصبح « لس » المرأة طريقة مؤدية للتعبير عن 
اتخاذ المرأة لبان ی انبالطل ل ار لي 
الذاتية هي لا «تلمس » أعضاءك التناسلية . و با أن العصاب القهري یبدا 
تحب اللمس بعناه متت ثم راد بعد حدوث اللکوص » بتجنب 
اللمس بمعناه العدائي > فإننا لا جد في هذا الرض شيئاً سوى 
اللمس يحب أن يحرم بشدة » ويستحق تى أن يتخذ كحجر الزاوية لجموعة 

من النواهي . وعزل الشيء عبارة عن جعل لس هذا الشبيء أمراً بعيد 
الاحتال » وعبارة عن منع الاتصال به على أي نحو كان . فعندما يقوم 
العصابي بعزل إحساس ما أو فعل ما » باضافة فترة من الوقت » فان ذلك 
يجعلنا نفهم بطريقة رمزية أنه لا یسمح لأفكاره التعلقة بهذا الاحساس 
أو الفعل بأن ترتبط پآفکاره الأخرى . 

هذا هو کل ما وصلنا إليه من بحوثنا في نشوء الاعراض . ولا تستحق 
هذه البحوث أن نقوم بتلخيصها إذ أن نتائجها قليلة وناقصة » وهي لا تبین 
نا أي شيء لم يكن معلوماً نا من قبل . ولن يكون توجيه اهتامنا إلى نشوء 
العرض في أمراض آخری غیر الحواف واستیر یا التتدولية: والعصاب 
القهري أمراً مجدياً » إذ أن ما نعرفه عن تلك الأمراض الأخرى 
قليل جداً . ولكننا بإعادة النظر في هذه الأمراض العصابية الثلاثة نجد 


)۱ ایروس ۳,۲0۰ هو اله الحب 0 الأساطير اليونانية . وقد استعمل فرو ید هذا اللفظ معنى 
غر بره لعج وشي نضین مجموعة القوى الحيوبة والدوافع العر يزية التي تبدف إلى 
الحصول على اللدة اطنسية وإلى حفط الوع وحفظ الدات . «الرجم) . 


أنقسنا آمام مشكلة هامة جداً لا نستطيع أن توجل النظر فيها أكثر من 
ذلك - فالقضاء ء على عقدة أوديب هو نقطة البدء لكل مرض من هذه 
الأمراض الثلاثة » كما أن القوة الدافعة لقاومة الأنا في كل من هذه 
الأمراخ ض الثلائة هي » ني اعتقادنا » الخوف من الخصاء a‏ 
یکون ظاهرا وواضطاً ی الخْواف فقط . فماذا حدث للخوف ف المرضين 

العصابين الآخرين ؟ وكيف استطاع الأ في مین اللرضين أن يفي 
نفسه من هذا الخوف ؟ وترداد هذه المشكلة تعقيداً إذا تذكرنا ذلك 
الاحّال الذي سبق أن أشرنا إليه وهو أن القلق ينشأ مباشرة عن الشحنات 
النفسية الجنسية المكبوتة عن طريق نوع من الاعتار يحدث فيها . وفضلاً 
عن ذلك » فهل من المسلم به أن الخوف من الخصاء ء هو القوة الوحيدة 
التي تسبب الكبت أو الدفاع ؟ إننا إذا فكرنا في الأمراض العصابية عند 
النساء لوجب علینا أن نشك في ذلك . فبالرغم من أننا نستطيع أن تين 
على وجه لا کل مرق واد «عقدة» الخصاء عند النساء » إلا ننا لا 


نستطيع أن نتكلم عن وجود « قلق » الخصاء ء بالمعنى الصحيح » حيث 


الخصاء قد حدث فعلاً , 
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لقصل ال الم 


عودة إلى خواف الاطقال مر الجيوانات 


دعنا نعود مرة أخرى إلى حالات خواف الأطفال من الحیوانات » 
إذ أنا لا زلنا نعلم عنها أكثر بما نعلم عن حالات الخواف الأخرى . وي 
خواف الأطفال من الحيوانات يجب على الأنا أن يقاوم شحنة نفسية 
لببدية صادرة عن الحو ومتجهة نحو الموضوع » وتكون هذه الشحنة 
النفسية خاصة بعقدة آودیب الا مجابية ۲ السلبية . وهو بقاومها لأنه يعتقد 
أن الاستسلام ها نما يؤدي إلى حطر الخصاء . لقد سبق مناقشة هذه المسألة 
الل رولا م | 
فهل هو حب الأم أم معاداة الأب في حالة هائز الصغير - 
حالة عقدة أوديب الا مجابية - هو الذي سبب دفاع الأنا ؟ ويبدو 0 
لا يوجد هناك فرق ی الواقع » وخاصة أن کل دافع من هذين الدافعين 
يتضمن الآخر . ولكن هذه المسألة أهمية نظرية » إذ أن دافع الحب 
نحو الام هو وحده الذي ,عکن اعتباره دافعاً شبقياً بحتاً . ويصدر دافم 
العداء في الأصل عن غريزة الهدم . وقد كنا نعتقد دائماً أن الأنا يقوم 
في حالة العصاب بالدفاع عن نفسه ضد رغبات اللبيدو لا ضد رغبات 
أي غريزة أخرى . ونحن عم ٠‏ قي الواقع ا بعل an‏ 
عند هانز أخذ حبه نحو أمه يتلاشى » إذ قضى عليه الكبت نهائياً » 
ينا أخذ نشوء العرض (البدیل) يحل محل دوافعه العدوانية . وكان الأمر 
ابسط من ذلك ي حالة «الشاب والذئب» . فالدافع الذي ع هو 
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انجاهه الأنثوي نحو أبيه ( وهو انجاه شبقي حقيقة > وکال نشوء أعراض 
متعلقاً ببذا الداقع . 

ومن الامور الشينة نا لا ترال بعد هذه الدراسة الطويلة نجد صعوية 
في فهم الحقائق الأساسة تجنا . ولکننا قد صممنا على عدم القيام بتبسيط 
أي شيء » وعلى عدم إخفاء أي شيء م 
بوضوح فإنناعلى الأقل سنری بوضوح ما هي الأشياء الغامضة . ومن الواضح 
ما يعوقنا هنا راجع إلى بعض الاضطراب في تكوين نظريتنا 1 
بالغرائز . فقد ابتدأنا بتتبع تنظم اللبيدو خلال مراحله المتتالية - ابتداء 

من المرحلة الفمية ثم المرحلة الإستية السادية حتى الرحلة التناسلية - 
ل رن بين جميع عناصر الغر يزة ابلنسية . وقد ظهر 
فيما بعد أن السادية تمثل غريزة أخرى معارضة لايروس . ويبدو أن هذا 
الرأي الجديد الذي يقول بوجود مجموعتين من الغرائز قد قضى على الرأي 
السابق القائل بوجود مراحل متتالية للتنظیم اللبيدي . ولکننا لسنا في حاجة 
إلى القيام مجهود جديد لكي نتخلص من هذه الصعوبة »> فالحل في 
متناول یدیا منذ مدة طويلة » وهو بتلخص في آننا لستا آمام دافم 
غريزية بحتة + وإنما أمام أخلاط من هاتين الجموعتین من الغرائز ممتزجة 
بنسب مختلفة . وإذا كان الأمر كذلك » فلسنا في حاجة إلى تعدیل رآ 
تنظيمات اللبيدو . فللشحنة السادية المتعلقة بالوضوع الحق أيضاً في أن تعامل 
کاأنها لبيدية ؛ كما انه من الممكن أيضاً كبت الدافع العدوا ني ضد الأب که 
دافم حب نحو الأم . ومع ذلك فسوف ننظر بعين الاعتبار فیما بعد في احتال 
کون الكبت عملية لها علاقة خاصة بالنسبة إلى التنظيم ١‏ التناسلي » للبيدو » 
وأن الأنا يلجأ إلى وسائل أخرى للدفاع عندما بر يد أن يقي نفسه من البیدو في 
مراحل التنظيم الأخرى ى . ولا تمكننا حالة مثل حالة هانز الصغير من 
الوصول إلى أية نتيجة واضحة . حقاً إننا جد عنده دافعاً عدوانياً مكبوتاً: 
ولكن ذلك قد حدث بعد الوصول إلى مرحلة التنظیم التناسلي . 
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والان سر که انتباهنا على موضوع القلق . لقد قلنا إن الأنا قد أعطى 
إشارة القلق عجرد أن أدرك خطر الخصاء » وقام بكبت الشحنة النفسية 
الي بدده من ا دا في ذلك جهاز اللذة والكدر ( بطريقة لا 
نستطیع حتی الان آن نفهمها تاماً) . وف هذا الوقت ذاته تکون 
الخواف وقد أخذ قلق الخصاء الان يتجه إلى موضوع مختلف ‏ وأخذ بظهر 
في صورة محرفة بحيث أصبح الریض يخاف أن يعضه حصان أو آن 
بأكله ذثب بدلا من أن يخاف ۳ أبيه مخصيه . ولنشوء هذه الصورة 
البديلة فائدتان ظاهرتان . فهو أولاً قد عمل على تجنب الصراع الخاص 
بالتناقض الوجداني (لأن الأب كان محبوباً أيضاً) . وهو 3 قد مكن 
الأنا من منع حدوث القلق . ذلك لأن القلق الخاص بالخواف 
شرطى » وهو يظهر فقط عند إدراك موضوعه . وهذا هو ما نتوقعه » اذ 
آن حالة الخطر تكون موجودة فقط ني هذه الحالة . ولا يكون هناك مبرر 
للخوف من الخصاء على يد الأب حينا یکون الأب غير موجود . ومن 
ناحية أخرى » فان الطفل لا بستطیع أن بتخلص من الأب » فهو یستطیع 
أن بظهر في أي وقت يشاء . ولکن إذا حل حيوان ما محل الأب » فإن کل 
ما يستطيع الطفل عمله لكي يتخلص من الخطر والقلق إ نما هو نجنب 
رؤية هذا الحيوان -- اي جنب وجوده . وإذن » فقد قام هانز الصغير 
بفرض بعض القيود على ذاته . إنه أوجد حالة الكف الخاصة بعدم الخروج 
من البيت حتى لا يرى الخيول . أما الشاب الروسي فكانت حالته أخف 
من ذلك » فهو لم يكن قد وصل بعد إلى درجة الامتناع عن النظر إلى 
أي كتاب مصور بالذات . فلو لم تكن أخته المشاغبة تريه دائماً الكتاب 
وفيه صورة الذئب واقفاً » لكان في استطاعته أن ينجو من خوفه . 

لذ ذ کرت في مناسية سابقة ة أن للخواف خاصية الاسقاط » إذ 
أله بقوم بابدال حالة خطر خارجية مدرکة بحالة خطر داخلية 
غريزية . وترجع الفائدة الي تنتج عن ذلك إلى أن الإنسان يستطيع أن يقي 
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نفسه من الأخطار الخارجية بامرب منها و بتجنب إدراكها » في حين أن 
محاولة المرب من الأخطار الصادرة من الداخل تکون غير مجدية . وهذا 
الرأي الذي قتله لم يكن غير صحيح » ولکنه كان سطحياً . ذلك لأن 
الرغبة الغريزية ليست خطيرة في ذاتها » وإنما تصبح خطيرة فقط عندما 
تؤدي إلى حطر خارجي حقيقي وهو خطر الخصاء . وعلى ذلك فان ما 
و E‏ 
. والرأي الذي يذهب إلى أن الأنا في الخواف يستطيع ارب 

من اقلق عن طريق الأعراض الي تحقق تحقق التجنب أو الكف إ نا فق مع 
النظرية القائلة بأن القلق هو عبارة فقط عن إشارة وجّدانية » وأن الحالة 
الاقتصادية لم يحدث فيها أي تغيير . 

وإذن » فالقلق الذي يظهر في الخواف من الحيوانات إنما هو 
رد فعل وجدالي للخطر يقوم نه الأنا وان الخطر الذي ر بقع التحذير 
منه بپذه الطريقة هو خطر الخصاء ولا بل هذا لان في تيء عو 
الذي يشعر به الأنا عادة في مواقف الخطر إلا من حيث أن مضمونه يظل 
لاشعورياً ويصبح شعورياً فقط في صورة محرّفة . 

وأعتقد أن نفس الأمر صحيح بالنسبة لحالات الخواف عند 
الأشخاص البالغين » بالرغم من أن الادة التي تتناوها مراضیم العصابية 
اکر تعقیدا > كما تتدخل بعض العوامل الاضافية في نشوء الأعراض . 
ولکن الحالة في أساسها واحدة . فالر یض بالخوف من الأما كن الفسبحة 
يفرض قیداً على ذاته لكي رب من خطر غريزي معین هو خطر 
الاستسلام لرغباته الشبقية . ذلك لأنه إن استسلم لما لعاد شبح خطر 
الخصاء ء مرة آخری كما كان في طفولته » أو عاد شبح خطر آخر مشابه , 
ويمكنني أن أذ کر كمثال لذلك حالة شاب أصبح يخاف من الأماكن 
الفسيحة لأنه كان حاف الاستسلام لاغراء العاهرات » والإصابة بعدوى 
الزهري منهن على سبيل العقاب . 
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إني أعلم جيداً أن هناك حالات كثيرة أكثر تعقيداً من ذلك » 
وأن هناك کشراً من الدوافع الغريزية المكبوتة الأخرى الي تستطيع أن 
0 ليست إلا عوامل ثانوية انضمت ني الأغلب 
إلى العامل الرئيسي للعصاب في مرحلة متأخرة . وأعراض الخواف 
من الأماكن الفسيحة معقدة لأن الأنا لا يقتصر على الانکار » بل 
إنه يفعل أكثر من ذلك لكي يزيل الخطر عن الموقف . إنه يحدث 
في العادة نكوصاً زمنياً إلى الطفولة (أو إلى أيام قبل الولادة ني الحالات 
المتطرفة » اي إلى زمن كان فيه الفرد في رحم امه » وف حمى ووقاية 

من الأخطار الي تحيط به في ا الحاضر) . ويصبح مثل هذا 
النوع من التكوص شرطاً إذا تحقق آعفي الأنا من القيام بإنكاره . 
ا و بر 
الشارع بشرط أن یکون کطفل صغير في صحبه أحد یعرفه ويثق فه 
أو أنه قد يستطيع ال رو رح یش ار 
من منزله » وألا يذهب إلى أماكن غير مألوفة له » أو إلى آما كن لا يعرفه 
الناس فيا . اما نوع هذه الشروط فيتوقف في كل حالة على عوامل 
الطفولة الي تتسيطر عليه اثناء مرضه العصابي . والخواف من الوحدة 
واضح في معناه بصرف النظر عن أي نكوص إلى الطفولة : إنه في نهاية 
الأمر محاولة لتجنب الیل للقيام بالعادة السرية على انفراد . ويمكن أن 
يحدث النکوص إلى الطفولة فقط » بالطبع » عندما يتجاوز الفرد مرحلة 
الطفولة . 

وبالطبع يندا الخواف عادة بعد أول نوبة للقلق تنتاب الفرد في 
و ۰ في الشارع مثلاً » أو في القطار » أو حيئًا يكون الفرد 

حیدا . ثم يقوم الخواف بعد ذلك بتدثة القلق » ولکنه بعود مرة 
ا الي تعمل على الوقاية منه . ويؤدي 
ميكانيزم الخواف خدمة جيدة كوسيلة للدفاع » وهو يكون عادة ثابت 


۱. 


بدا . ویستمر الکفاح الدفاعي قي صورة کفاح ضد العرض في آغلب 
الأحيان > ولكن ليس لیس ذلك دائماً . ۹ 

إن ما قيل عن القلق في امراض الخواف صحيح ايضا بالنسبة إلى 
الأمراض العصابية القهرية . وليس من الصعب علينا » ببذه الناسبت 
أن نطابق بين الأمراض العصابية القهرية وبين أمراض الخواف مطابقة 
تامة . فمن الواضح آن الصدر اريسي لجحميع الأعراض التي تنش فيما 
بعد في الأمراض العصابية القهرية !نما هو خوف الأنا من الأنا الأعلى » 
وأن حالة الخطر الي يحب أن يبتعد عنها الأنا هي عداء الأنا الأعلى . 
ولا يوجد هنا أي أثر للإسقاط » فالخطر داخلي كليه . ولكثنا إذا تساءلنا 
ما هو ذلك الشيء ء الذي مشاه الأنا من ناحية الأنا الأعلى . ل 
إلا أن نظن أن العقاب الذي بهدد الأنا الأعلى بتوقيعه لا بد أن يكون امتداداً 
لعقاب الخصاء با فکا آن تخضية الاب نقد تجوت إلى صورة الأنا 
الأعلى » فكذلك تحول الخوف من الخِصّاء الذي بهدد به الأب إلى قلق 
خلقي أو اجټاعي غير محدد . ولكن هذا القلق يكون مخفياً . فالأنا 
يعمل على تجنبه بتنفيذ الأوامر والاحتياطات والعقوبات الي فرضت عليه 
قي طاعة تامة م ميد وا و 
الشديد الذي قد يعتبر معادلا للقلق . والذي يشبهه المرضى أنفسهم 
بالقلق . 

والنتيجة الي نصل إليها هي » ٍذن » ما يأتي : إن القلق رد فعل لحالة 
حطر . ويتخلص الأنا من القلق بعمل شيء لكي يتجنب تلك الحالة » أو 
لكي يبتعد عنها . وقد يقال إن الأعراض قد نشأت نع القلق من الظهور . 
ولكن هذا القول سطحي ولا يعبر عن حقيقة الأمر . ومن الأصح أن نقول 
إن الأعراض قد نشأت لتجئب «حالة حطر » ينبه الإنسان عند الاقتراب 


مها بظهور القلق . وقد كان الخطر ي الحالات الي ناقشناها هو خطر 
الخصاء أو بعض مشتقاته . 
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وإذا كان القلق رد فعل يقوم به الأنا أمام الخطر ۰ فاننا سنکون 
ميالين إلى اعتبار آمراض عصاب الصدمة )2 الي غالا ما تحدث عقب 
النجاة من موت محقق ۰ كأنها نتيجة مباشرة للخوف من الوت ( أو 
الخوف على الحياة ) ) » وأن تزيل من عقولنا مسألة الخصاء وخضوع الأنا . 
وقد قال بهذا الرأي كثير من الأطباء الذين لاحظوا أمراض عصاب الصدمة 
الي ظهرت أثناء الحرب العظمى » والذين نادوا في نشوة المنتصرين بأن 
الدليل موجود الآن على أن مبديد غريزة حفظ الذات يستطيع وحده أن 
بحدث العصاب بدون اشتراك أي عامل من العوامل الجنسية » وبدون 
الحاجة إلى أي فرض من الفروض المعقدة الي يقول ا التحلیل النفسي . 
بدن الف ا » في الحقیقة أنه لا توجد حالة تحلیل واحدة مهمة 
لعصاب الصدمة . وذلك من المؤسف لا لأن مثل هذا التحليل سيناقض 
ما للناحية الجنسية من أهمية في نشوه الرض - لاْننا قد تخلصنا منذ مدة 
طويلة من كل تناقض من هذا النوع بوضعنا لفهوم الثرجسية الذي يساوي 
بين الشحنات النفسية اللبيدية الخاصة بالانا وبين الشحنات التفسبة الخاصة 
بالوضوعات ‏ والذي يؤكد الصفة اللبيدية لغريزة حفظ الذات - ولکن 
لأننا بسبب عدم وجود مثل هذا النوع من التحلیلات قد فقدنا فرصة قيمة 
للوصول إلى | کتشافات حاسمة مخصوص العلاقة بين القلق ونشوء الأعراض 
ویبدو » بالنظر إلى كل ما نعرفه عن كيفية نشوه الأمراض العصابية 
البسيطة نسبياً في الحياة اليومية » أنه من غير الحتمل جداً أن ينشأ العصاب 
لمجرد الوجود الفعلي للخطر بدون أي تدخل من المستويات العميقة للجهاز 
العقلي . ولكن يبدو أن اللاشعور لا يحوي شيئاً مما يساعد على تكوين أي 
مضمون لفهومنا عن إفناء الحياة . ومن المکن تصوير الخصاء على أساس 
تلك الخبرة اليومية الخاصة بفصل البراز عن البدن » أو على أساس افتقاد 
ثدي الأم أثناء الفطام . ولكن الخبرة بأي شيء يشبه الموت فأمر غير 
ممكن . وإذا حدثت مثل هذه الخبرة » كما يحدث في الاغماء » فانها 
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لا تترك وراءها أي أثر ظاهر . ولذلك فإني أميل إلى الأخذ بالراي القائل 
بأن الخوف من الموت يجب أن بعتبر اثلا للخوف من الخصاء , 
وأن الحالة التي يستجيب ها الأنا إنما هي تخلي الأنا الأعلى الواقي - 
قوی القضاء والقدز - عنه بحيث يصبح بدون أي وقاية ضد جم 
الأخطار التي تحيط به . وفضلاً عن ذلك » فن الواجب أن نتذکر 
أن الحاجز الواي ضد المنببات الخارجية يتحطم في مثل هذه الخبرات 
الي تؤدي إلى عصاب الصدمة » وأن مقادير كبيرة من التنبيه تصل إلى 
الجهاز العقلي > وبذلك يظهر لدينا هنا احمال ان وهو أن القلق لا ينشأ 
فقط کاشارة وجدانية » بل انه ای اشا من -جديد نتيجة للشروط 
الاقتصادية للحالة . 

إن الرأي الذي ذکرته سابقاً وهو أن الأنا قد أصبح مهيئاً لقبول 
الحصاء نتيجة لتكرار تخل موضوعات حبه عنه باستمرار إنما يضع 
مسألة القلق في صيغة جديدة . لقد اعتبرنا القلق حتى الآن کاشارة 
وجدانية للخطر . ولكن لما كان الخطر الآن هو في الأغلب خطر الخصاءء 
فان القلق يبدو لنا كأنه رد فعل لضياع ثبيء » أي انفصال ٠‏ ومع أن 
هناك کثرا من الاعتبارات الي عکن أن تثار في الحال ضد هذا الرأي . 
إلا أنه لا یسعنا الا أن نلاحظ وجود ارتباط هام جداً . إن ول خبرة بالقلق مر 
بها الفرد ( في حالة الجنس البشري على وجه الاطلاق) هو الیلاد . والیلاد 
من الناحية الواقعية هو انفصال عن الأم . ومن المکن مقارنة البلاد 
بحصي الام (وذلك ععادلة الطفل بالقضیب) . ولو أن القلق الآن » من 
حيث هو رمز للانفصال » أخذ یظهر في کل حالة تالية بحدث فيا 
انفصال » لكان ذلك أمراً مقنعاً جداً . ولكننا لسوء الحظ لا نستطیع 
الاستفادة من هذا الارتباط لأن الميلاد لا يكون مُدرَكاً إدرا كا ذاتياً كأنه 
انفصال عن الأم » إذ أن الجنين » وهو مخلوق نرجسي كلية > لا يكون 
مُدركاً على وجه الإطلاق لوجود أمه كموضوع لحبه . وهناك حجة 
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مضادة آحری وهي آننا نعلم ما هي ردود الفعل للاتفصال : إنها الأ 
والحزن » لا القلق . ولعلنا نق كر » بهذه الناسبة » آننا لم نستطم أن نتبین 
أثناء مناقشتنا لمسألة الحزن ۲۱ » لاذا يحب أن یکون الحزن أمراً مؤلاً على 
هذا النحو . 


[Freud : “Mourning and Melancholia” )1917(: ۵ Papers, ۷۵۱۰ iv.] (1) 
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الفصتل الشامن 
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لقد حان الوقت لكي نقف ونفکر . ومن الواضح أن ما نبحث عنه 
ما هو فكرة ما توضح لنا حقيقة القلق » ومعيار ما يمكننا من التمييز بين 
الآراء الصحيحة عن القلق والآراء الخاطئة . ولكن ليس من السهل 
تحقيق ذلك . فليس القلق أمراً بسيطاً إلى هذا الحد . ونحن حتى الآن لم 
نصل إلا إلى آراء متناقضة عن القلق » لا عکن للشخص المحايد أن 
يفضل أحدها عن الآخر . ولذلك فإني أقترح اتخاذ طريقة مختلفة . !لي 
قترح أن نقوم يجمع جميع الحقائق ق الي نعرفها عن القلق بدون تحيز على 
الإطلاق » وأن تتخلى عن فكرة القيام بأي تأليف مباشر بينها . 

وإذن » فالقلق هو » أولاً » شيء نشعر به . وإنا نسميه حالة وجدانية 
بالرغم من أننا نجهل أيضاً ما هو الوجدان 7 . والقلق » من حيث هو 
شعور وجدالي » حالة مكدرة جداً . ولكن ليس الكدر هو كل كيفية 
القلق . ولیس كل كدر يمكن أن يسمى قلقاً » فهناك مشاعر وجدانية 
أخرى مثل التوتر أو الم أو الحزن ها كيفية الكدر . ولذلك يحب أن تكون 
للقلق خصائص أخرى مميزة إلى جانب هذه الكيفية . فهل نستطيع أن 
ننجح في معرفة الاختلافات بين هذه الحالات الوجدانية الکدرة المختلفة ؟ 
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وعل أية حال فاننا نستطیع أن نلاحظ أمراً أو أمرين بخصوص 
الشعور بالقلق . إن لكيفية الكدر الخاصة بالقلق » فيما يبدو » سمة خاصة 
بها وحدها - وهي عبارة عن شيء غير واضح جداً ومن الصعب إثبات 
وجوده ۴ ولكن مع ذلك فن الحتمل جداً أنه موجود . وفضلاً عن وجود 
هذه السمة الخاصة الي يصعب تحديدها » فإننا نلاحظ أن القلق يكون 
ورا بإحساسات بدنية معينة عکن أن نرجعها إلى عضاء معينة من 
الیدن . و عا آننا ۷ا : یم هنا السيولوجية القلق فإننا سنكتفي بذ كر بعض 
الأمثلة مذه الإحساسات . وأوضح هذه الإحساسات وأكثرها انتشارا 
الاحساسات المتعلقة بأعضاء التنفس وبالقلب . وهی تعطینا دليلاً على أن 
الأعصاب الحركية » أي عمليات التفريغ » تلعب دوراً في ظاهرة القاق 
العامة . 

إن تحليل حالات القلق يبين » إذن » وجود )١(‏ كيفية خاصة من 
الكدر » (۲) عمليات تفريغ » (۲) إدراك حسي ببذه العمليات . وتشير 
النقطتان الأخيرتان في الحال إلى فرق بين حالات القلق والحالات 
الأخرى المائلة مثل حالات الحزن والألم . فليس هذه الحالات الأخيرة 
أي مظهر حركي ؛ أو إذا كان لها مظهر حركي فإنه لا يكون جزءاً مکلا 
للحالة بأكملها » ولكنه يكون متميزاً عنها بأن يكون نتيجة لها أو رد فعل 
لها . فالقلق » اذن . حالة خاصة من الكدر مصحوبة بعمليات تفريغ 
تتخذ مسالك معينة . ومن الواجب علینا » وفقاً لنظر یاتناالعامة » أن غيل 
إلى القول بأن القلق یتوقف على زيادة في التنبيه تکون » من ناحية » سيباً 
ي امجاد كيفية الكدر ۽ وهي ۰ ف اة ا حر 3 تمد متنفساً ها خلال 
مسالك التفريغ التي أشرنا إليها سابقاً . ولكن التفسير الفسيولوجي البحت 
الذي من هذا النوع ليس بكاف . ونحن مياليون إلى افتراض وجود عامل 
تار نجي جمع بين إحساسات القلق وبين تنبيهاته العصبية بدقة . وبعبارة 
آخری ٠‏ إننا نفترض أن حالة القلق هي استعادة لخبرة ما تتضمن الشروط 
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الصروزية بل هده ار اوه ی اه ول هذا اريم في مسالك معينة » 
وان كدر القلق ستمد سته الخاصة من هذه الحادثة . والیلاد بالنسة 
إلى الانسان خبرة نموذجية من هذا النوع » ولذلك فإننا نميل إلى اعتبار 
حالات القلق كأنها استعادة لصدمة الیلاد . 

ولا يعنى ذلك أن القلق يتميز بشکل استثنائي عن الحالات الوجدانة 
الأخرى . والحالات الوجدانية الأخرى هي أا ف راف استعادة لخبرات 
مبكرة جداً وعلى جانب عظم من الأهمية » ور ما كانت هذه الخبرات 
أبضاً سابقة لوجود الفرد . وإني أميل إلى اعتبار هذه الخبرات كأنها نوبات 
هستير ية عامة و عوذجية وفطرية إذا ما قورنت بالنوبات الي يكتسبها الأفراد 
حديثاً في الأمراض العصابية الهستيرية التي اكتشف التحليل مصدرها 
وأهميتها من حيث هي رموز متعلقة بالذاكرة . وإنه من المستحسن جداً » 
بالطبع » أن نستطيع إثبات صحة هذا الرأي في بعض هذه الحالات 
اوعد ايك رعو ابر لا زال متعذرا جدا . 

وعلينا أن نواجه بعض الاعتراضات المباشرة الي توجه ضد هذا 
الرأي الذي يذهب إلى أن القلق ناشی عن حادثة الميلاد . فقد يعترض أحد 
بأن القلق رد فعل يوجد ني الأغلب عند جميع الكائنات الحية بصفة 
عامة » وبالطبع عند جميع الكائنات الحية الراقية » بيا الحيوانات 
الثديية فقط هي البي عر بخبرة الميلاد . وإنه لمن المشكوك فيه أيضاً أن يكون 
اليلاد صدمة عند جمیم الحیوانات الثديية . وإذن ۰ فن المکن أن پوجد 
قلق بدون وجود النموذج الأصلي لحادثة الیلاد . ولكن هذا الاعتراض 
يجتاز بنا الحد الفاصل بين علم النفس وعلم البيولوجيا . ولعل کون القلق 
يؤدي وظيفة بيولوجية ضرورية من حيث هو رد فعل لحالة الخطر » نما هو 
السبب في ظهوره بصور مختلفة عند الكائنات الحبة المختلفة . وفضلاً 
عن ذلك » فنحن لا نعرف ما إذا كان القلق بثير ي الكائنات الحية 
البعيدة عن مرتبة الإنسان نفس الإحساسات والتنبييات العصبية الي 


۱۸ 


شرها في الانسان . وهكذا نری آننا لا جد هنا اعتراضاً وجيماً ضد الرأي 
لقائل بأن القلق عند الإنسان إنما يتشا على عوذج عملية الميلاد . 

وإذا كانت طبيعة القلق وأصله كما شرحنا فإن السؤال الثاني هو : 
ما هي وظيفة القلق > > وما هي الظروف الي یمود فيها إلى الظهور ع 
أن الجواب واضح ومقنع : إن القلق قد ظهر في الأصل كرد فعل لحالة 
وخطر» ۰ وهو یعود إلى الظهور كلما حدثت حالة خطر من هذا النوع . 

ویر هذا ابلواب بمة ارت أخرى . قن الحتمل أن كان 
للتنبييات العصبية الي حدثت في حالة القلق الأصلية معنی وغرض » 
كما أن هناك معنى وغرضاً للحركات العضلية الي تصاحب النوبة 
المستيرية الأولى . وكل ما يحب علينا أن نعمله لكي نن نفهم النوبة المستيرية 
هر البحث عن حالة تكون فيا الحركات للستيرية عمل لاق سم 
ولذلك فإنه من المحتمل أن يكون توجيه التنييات العصبية إلى أعضاء 
اتنفس أثناء الميلاد أمراً يساعد على تنشيط الرئتين » وأن يكون قيام 
التنييات العصبية بزيادة دقات القلب أمراً يساعد على تخلیص الدم من 
المواد السامة . وبالطبع » > حينا تعود حالة القلق إلى الظهور فيما بعد كحالة 
وجدانية فانپا سوف تکون غير مناسبة على التحو السابق » شأنبا في 
ذلك شأن تکرارات النوبة الهستير ية . ولعله من غير الناسب أن بستجیب 
اللإنسان في حالة الخطر الجديدة بحالة قلق (هي عبارة عن رد فعل لحالة 
خطر سابقة) بدلاً من القيام برد فعل جديد يكون مناسبً لحالة الخطر 
الحالية . ولكن سلوك الانسان قد يصبح مناسباً أيضاً إذا ما أدرك حالة 
الخطر قبل حدوما » واذا ما أعلن عنها بظهور نوبة القلق . وهو يستطيع 
٤‏ هذه الحالة أن يتخلص من قلقه ني الحال بالاستعانة بوسائل أخرى 
تكون أكثر مناسبة . وهكذا نرى أن القلق يمكن أن یظهر بطريقتين : 
بطريقة غير مناسبة » وذلك عندما تحدث حالة خطر جديدة ؛ أو 


بطريقة مناسبة لكي يعلن عن مثل هذه الحالة وعنع من حدوما . 


ولکن ما هو الخطر ؟ إن في عملية الميلاد خطراً حقيقياً بيد الحياة . 
ونحن نعرف معنى ذلك من الناحية الواقعية » ولكن ليست لدينا أية فكرة 
عن معنی ذلك من الناحية السيكولوجية . فليس لخطر الیلاد بي ذلك 
الوقت أي مضمون عقلي عند الشخص . ولیس من المکن أن نفترض 
أن الجنين كان لديه أي بو ابن العرفة بان حياته كانت مهددة حطر 
الموت . إنه يستطيع فقط أن يدرك حدوث اضطراب كبير في الناحية 
الاقتصادية من طاقته اللبيدية الأرجسية ۰ إذ تتراكم عليه كميات كبيرة 

من التنبيه فتثير فيه مشاعر وجدانية جديدة من الكدر » وتكتسب بعض 
الأعضاء شحنات وجدانية شديدة » فتمهد بذلك للشحنات الوجدانية 
المتعلقة بالموضوع والي ستبدأ سريعاً بعد ذلك . ما هي العناصر الي يمكن 
اعتبارها إشارة «لحالة الخطر» من بين ذلك كله ؟ 

إننا لا نعرف لسوء الحظ إلا قليلاً جداً عن تركيب العقل عند الطفل 
امولود حديثاً بحيث لا يمكننا أن نعطي إجابة مباشرة ٠‏ بل إتي لا أستطيع 
أن أجزم بصحة الشرح الذي ذكرته فیما سبق . انه من السهل أن نقول 
إن الطفل سیکرر حالته الوجدانية الخاصة بالقلق في كل موقف یذ کره 
بحادثة الميلاد . ولكن الأمر الذي يهمنا معرفته هو ما هو ذلك الشيء 
الذي یذ کر بتلك الحادثة » وما هو الشيء يتذ کر منها . 

| إن كل ما نستطيع عمله هو القيام بفحص الحالات اي يظهر فيا 
الأطفال الصغار أو الأطفال الكبار استعداداً للشعور بالقلق . وقد قام 
رانك 6 في کتابه عن صدمة الميلاد محاولة حازمة لا مجاد علاقة بين 
حالات الخواف المبكرة عند الأطفال وبين الآثار التي خلفتها حادثة الميلاد 

فیهم . ولكنني لا أظن أنه كان موفقاً . فإن نظريته معرضة لاعتراضين , 
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ال » انه يفترض أن الطفل قد أحس أثناء الیلاد ببعض الاحساسات 
العينة » وبالأخص الاحساسات البصرية » وأن عودة هذه الاحساسات 
من جديد يمكن أن تذكره بصدمة الميلاد » وبذلك تثير فيه رد فعل 
القلق . وهذا الفرض لا أساس له على الاطلاق ۰ وهو غير محتمل جداً . 
فليس من المعقول ان الطفل سيحتفظ باية إحساسات فيما عدا بعض 
الاحساسات اللمسية والإحساسات العامة التعلقة بعملية الميلاد . فإذا 
أظهر الأطفال فيما بعد خوفاً من بعض الحيوانات الصغيرة ای تتفى 
ان اي تظهر منها » فإن هذا الخوف راجع تبعاً لرانك إلى 
إدراكهم للمشابهة . ولکن هذه المشاببة آمر لا عککیم أن ید رکوه ۱ 
وثاباً » إن رانك في دراسته هذه الحالات التالية من القلق يتم أحياناً » تبعا 
لا براه أكثر موافقة له » بتذ كر الطفل لوجوده السعيد في داخل الرحم » 
وينم أحباناً أخرى بتذ كر الطفل للاضطراب المزعيج الذي أقلق ذلك الوجود- 
وهو أمر عل من السبل عليه أن يقوم بأي تفسير اعتباطي . وفضلاً عن ذلك » 
فهناك حالات معينة من قلق الاطفال تعارض نظر يته مباشرة . فثلا » عندما 
يرك الطفل وحيداً في الظلام فإننا نتوقع » تبعاً لنظريته » أن يرحب الطفل 
بعودة الحالة التي كانت موجودة في داخل الرحم ؛ ولكن الطفل يشعر بالقلق في 
مثل هذه الحالات بالذات . فاذا فسر ذلك بأن الطفل قد تذ کر حالة 
الاضطراب الى أدحلتها حادثة الميلاد ي سعادته أثناء وجوده ي داحل 
الرحم » فإننا لا نستطيع أن نغمض أعيننا عن غرابة مثل هذه التفسيرات . 
إني مضطر إلى أن أستنتج أن حالات الخواف البکرة الي تظهر أثناء 
الطفولة لا عکن ردها مباشرة إلى إحساسات عملية البلاد » وأنها لم تفسر 
بعد حتى الان . ولا شك انه يوجد عند الطفل الرضيع استعداد معين للقلق . 
ولكن هذا الاستعداد للقلق لا يكون في أقصى درجاته عقب الیلاد مباشرة ثم 
بأحذ في النقصان تدريجياً » وإما هو لا بظهر إلا فيما بعد عندما يتقدم 
النمو العقلي للطفل ۰ ويستمر فترة معينة من الطفولة . وإذا استمرت 
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حالات الخواف البکرة بعد هذه الفترة فإننا تميل إلى الاشتباه في وجود 
اضطراب عصابي » بالرغم من أن علاقتها بالأمراض العصابية الي لا شك 
فيها التي تظهر فیما بعد أثناء الطفولة ليست واضحة لنا على الاطلاق 

نا نفهم قليلاً قط من مظاهر القلق عند الأطفال > ومن الواجب 
علينا أن نرکز انتباهنا ذه المظاهر . فهي تحدث مثلاً عندما يكون 
الطفل وحيداً » أو ني الظلام » أو عندما يجد نفسه مع شخص غريب 
بدلاً من شخص آخر مألوف له كأمه مثلاً . ويمكن إرجاع هذه الحالات 
الثلاث إلى حالة واحدة وهي افتقاد شخص محبوب ومشوق إليه . 
ولكن هنا » فيما أرى » سنجد ما يعنينا على فهم القلق » وعلى التوفيق 
بين المتناقضات التي يبدو انما تحيط به . 

لا شك أن الصورة الموجودة ني ذاكرة الطفل للشخص الشوق إليه 
تكون مشبّعة بشحنة وجدانية قوية » ومن المحتمل أن یتخذ ذلك صورة 
الهلوسة في أول الأمر . ولكن ليس لذلك أي تأثير . ويبدو الآن كأن 
الشوق قد تحول إلى قلق . ويكون لهذا القلق كل الظاهر التي تدل على أنه 
تعبير عن شعور الطفل بأنه لا يعلم ماذا يفعل » كما لو أنه لا يعلم كيف 
يتصرف ني الشحنة الوجدانية الخاصة بتشوقه وهو لا زال في حالته الراهنة 
من عدم النضوج . ويظهر القلق هنا كرد فعل للشعور بافتقاد الموضوع ؛ 
وإنا نتذ کر في الحال أن قلق الخصاء ء اما هو أيضاً حوف من الانفصال 
عن مو ضوع له قيمة كبيرة » وأن آول حالات القلق جمیعها -- «القلق 
الأولي » الخاص بالميلاد - إ نما ينشأ عن الانفصال عن الأم . 

ولكن تفكيرنا التالي يقودنا خطوة وراء هذه المسالة الخاصة بافتقاد 
الموضوع . إن السبب الذي من أجله يريد الطفل الرضيع أن يدرك وجود 
أمه إنما هو فقط لأنها تقوم بإشباع جميع حاجاته بدون إبطاء . وإذن » 
فالوقف الذي يعتبره الطفل «خطراً» والذي يريد أن يحمي نفسه منه إنما 
هو حالة عدم الإشباع «وزيادة التوتر الناشی عن الحاجة» » وهي حالة 
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یکون فيها الطفل عاجزاً . وأظن آننا لو أخذنا بهذا الرأي لانضحت لا 
جميع الحقائق . إن حالة عدم الاشیاع الي تزداد فيها مقادير التنبيه حتی 
تصل إلى درجة الكدر بدون أن يكون من الممكن السيطرة علیها سيكولوجاً > 
أو تفريغها يحب أن تكون مشاببة عند الطفل لخبرة الميلاد - يحب 
أن تكون تكراراً لتلك الحالة من الخطر . إن الشيء المشترك بين الحالتين 

هو اضطراب اقتصادي ناد شی عن ازدیاد مقادیر التنبيه الي يلزم التخلص 
منها . وهذا هو العنصر الذي بكرن الجوهر الحقيقي « للخطر » . وني كلتا 
الحالتين بظهر رد فعل القلق . (ورد فعل القلق هذا لا زال وسيلة ملائمة 
للطفل أثناء مرحلة الرضاعة » ذلك لأنه الآن بانطلاقه إلى اهاز العضلي 
التنفسي والصوتي يقوم بنداء الأم إلى الحضور إلى جانب الطفل ۰ مثلما قام 
من قبل بتنشيط الرئتين عند الطفل المولود حديثاً لتخلص من المنبهات 
ا . وليس من الضروري أن نفترض أن الطفل يحمل معه منذ وقت 
ولادته أي شيء آخر غير هذه الوسيلة الخاصة بالاشارة إلى وجود الخطر . 

وإذا وجد الطفل يخبرته أن موضوعاً خارجياً مرکا عکنه أن يزيل 
حالة الخطر الى تذكره بالميلاد » فان طبيعة الخطر الذي يخافه تتحول 
من الحالة الاقتصادية إلى الموقف الذي سبّب هذه الحالة » أي فقدان 
الموضوع . إن غياب الأم هو الذي يكون الخطر الآن » وإذا ما حل هذا 
الخطر فإن الطفل الصغير يقوم في الحال بإعلان إشارة القلق قبل أن تظهر 
الحالة الاقتصادية المخيفة . وهذا التغییر عبارة عن خطوة هامة أولى في سبيل 
الاحتياط الذي يقوم به الطفل لحفظ ذاته » وهو في الوقت ذاته يمثل 
انتقالا من حالة ظهور القلق لاول مرة بصورة تلقائية وغير إرادية إلى 
حالة ظهور القلق بالارادة كاشارة للخطر . 

ومن الواضح أن القلق من هاتين الوجهتين » كظاهرة تلقائية 
وكإشارة للنجاة » إنما هو ناشىئ عن العجز العقلي للطفل » وهو نتيجة 
طبيعية لعجزه البيولوجي . وهذه المصادفة الغريبة اللي جعلت كلا من قلق 
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الطفل الولود حدیثاً وقلق الطفل الرضيع متوقفاً على الانفصال عن الأم 
لا بحتاج إلى تفسیر من الناحية السيكولوجية دهن المکن تفسير ذلك ساط 
بدا من وهة النظر الول جرد . فکا كانت الأم في الأصل تشبع جميع 
حاجات الجنين عن طریق بدنها » فإنها تستمر الان بعد الولادة في القیام 
بذلك » ولکن بطرق أخرى نوعاً ما . فهنالك اتصال بين الحياة داخل الرحم 
فين الطفولة الیکرة آکثر ما نظن بسبب ذلك الانفصال المؤثر الذي 
تحدثه عملية الولادة . والذي بحدث هو أن علاقة الطفل السیکولوجية 
بامه کموضوع قد حلت محل حالته البيولوجية کجنین كجنين . ولکن لا يجب 
أن ننسى أن الأم لم تكن موضوعاً للجنين أثناء حياته في داخل الرحم » 
وأنه لم يكن للطفل ني ذلك الوقت أي موضوع على الإطلاق . ومن الواضح 
أنه في هذه الظروف لا محل للتتفيس عن صدمة البلا .نا لا نستطيع 
أن جد للقلق أية وظيفة آحری س إشارة لتجنب حالة الخطر . 
إن أهمية افتقاد الموضوع كعامل مسبب للقلق إ نما تمتد إلى أبعد من ذلك 
كثيراً . ذلك لأن التحول التالي للقلق » أي قلق الخصاء ء الخاص بالمرحلة 
القضيبية » إ ما هو أيضاً حوف من الانفصال » وعلى ذلك فهو متعلق 
بنفس العامل المسبب للقلق . والخطر في هذه الحالة هو انفصال الفرد 
عن أعضائه التناسلية . وقد أصاب فيرنزي ٩"‏ » فيما أظن ۰ في تتبعه 
للعلاقة الواضحة بين هذا الخوف وبين الخاوف التي تضمتتبا حالات 
الخطر السابقة . وترجع القيمة النرجسية الكبيرة الي للقضیب » تبعاً 
لرأي فيرنزي » إلى أن هذا العضو يضمن لصاحبه إمكانية الاتحاد مرة 
أخرى يأمه - أي يبل فا - ي عملية الجماع . والحرمان منه يعي 
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التوتر الکدر التي تسبيها الحاجة الغريزية كما كانت حالته أثناء البلاد . 
ولکن هذه الحاجة الي بخشی ازدیادها تصبح الان حاجة معينة متعلقة 
باللبيدو التناسلي » ولم تعد بعد حاجة غير محددة كما كان الحال في 
مرحلة الطفولة . و عکننا أن نضيف إلى ذلك أن البديل لعملية الجماع عند 
الرجل عديم القدرة الجنسية (أي الرجل الذي كف تهديد الخصاء قدرته 
الجنسية) إ نما هو خيل الرجوع إلى رحم أمه . وإذا تتبعنا رأي فيرنزي › 
فإنا نستطيع أن نقول إن هذا الرجل الذي كان بحاول الرجوع إلى رحم أمه 
باستخدام عضوه التناسلي كممثل له » فإنه يأخذ في إحلال جسمه بأكمله 
محل ذلك العضو بطريقة نكوصية . 

إن التقدم الذي يحدث في نمو الطفل - استقلاله المتزايد » وانقسام 
جهازه العقلي إلى وظائف مختلفة متميزة » وظهور حاجات جديدة - 
لا بد أن يحدث تأثيراً في مضمون حالة الخطر . وقد قمنا من قبل 
بتتبع هذا الضمون منذ. افتقاد الأم فرصو حتی الخصاء . والتغیر 
الذي يحدث بعد ذلك يحدث ڌ انان ۳ الأعلى . فحینما تزول 
سلطة الوالدين التي كان بخشى منها القيام بالخصاء > يصبح الخطر 
أقل تحدیدا . ويتحول قلق الخصاء إلى قلق خلقي - قلق اجهاعى - » ولا 
عير لجال الا اك اب 9 . وتصبح هذه القاعدة 
«الانفصال والطرد من الحماعة» منطبقة فقط على ذلك الحرء من الأنا 
الأعلى الذي یتکون فيما بعد على أساس الغافج الاجتاعية الأصلية » ولیس 
على نواة الأنا الأعل الي تقابل سلطة الوالدين الي امتصبا ۲۲ الفرد ؛ 
وبعبارة عامة » إن الأمر الذي يعتبره الأنا خطراً ويستجيب له بإشارة 
القلق هو غضب الأنا الأعلى أو عقابه أو قدا جه .ونو أن افر 
الأخير الذي يطرأ على الخوف من الأنا الأعلى هو الخوف من الموت 


. تملاءء ز0ام1 امتصاص‎ )1١( 


و الخوف على الحياة) وهو حوف من الأنا الأعلى قد أسقط على قوى 
القدر . ۱ ۱ ۱ 

لقد أبديت اهتّاماً في وقت ما بالرأي الذي يذهب إلى أن الشحنة 
الوجدانية الي تسحب ي عملية الکبت هي os‏ 
القلق . وليس لمذا الرأي أنه أهمية الآن . والسیب في ذلك هو آنی 
نا كنت أعتقد فما سبق أن القلق كان يظهر دائما بطريقة تلا 
عن طريق عملية اقتصادية ما » فإن رأبي في الوقت الحاضر الذي يعتير 
القلق كإشارة یعطیا الأنا لكي يؤثر في نظام اللذة والكدر (عا يقضي على 
أهمية العامل الاقتصادي . وبالطبع لا يوجد شيء يمكن أن يوجه ضد الرأي 
الذي يذهب إلى أن الطاقة الي یستخدمها الأنا لاثارة الانفعال الوجداني 
إما هي بالذات الطاقة الي قد تحررت بانسحابها أثناء الكبت . ولكن لا 
توجد أهمية الآن لمعرفة أي جزء من الطاقة يستخدم لهذا الغرض 

ويدعونا هذا الرأي الجديد في الموضوع إلى النظر في رأي ا 
وهو أن الأنا هو المقر الحقيقي للقلق . واي أعتقد أن هذا الرأي لا يزال 
صحییعا . وعلی قدر معرفتي » لا يوجد هناك سبب لكي ننسب أية ظاهرة 
من ظواهر القلق إلى الأنا الأعلى ٠‏ ومع أن هذا التعبیر «قلق اوه یحتاج 
ها ی لا مر ل 
إن القلق حالة وجدانية » ومن حيث هو کذلك فلا _عکن » بالطبع » 
أن يشعر به إلا الأنا فقط . ولا يستطيع الهو أن يشعر بالقلق كما 
يستطيع الأنا » وذلك لأنه ليس عنظمة » ولا يستطيع أن يصدر 
حكاً يتعلق بحالة الخطر . ومن جهة أخرى » فإنه كثيراً ما بحدث أن تنشأ 
العمليات أو تبدأ ی النشوء في اهو ما يدفع الأنا إلى إظهار القلق . 
وحقاً » إنه من المحتمل أن تكون حالات الکبت التي تحدث في وقت 
مبكر جداً » وكذلك أغلب حالات الكبت التي تحدث في وقت متأخر » 
ما تنشأ تحت تأثير مثل هذا النوع من قلق الأنا مخصوص بعض العمليات 


١ 


الى تحدث ف الهو . ونحن نستطيع هنا أيضاً أن میز على وجه الدقة بين حالتین : 

الحالة الي بحدث فيها شيء في الهو فيعمل على إثارة حالة خطر للأنا 
ويدفعه إلى اعطاء إشارة القلق لكي يحدث الکف ‏ والحالة الى تكون 
فيا قد استقرت في الهو حالة مماثلة لصدمة الميلاد وعنها ينشأ رد فعل 
القلق بطريقة تلقائية . ومن الممكن التقريب بين الحالتين إذا بينا أن الحالة 
الثانية تنطبق على حالة الخطر الأولى والأصلية » بيا تنطيق الحالة الأولى 
على أية حالة من الحالات التالية المثيرة للقلق واي تكون مشتقة من حالة 

الخطر الأولى + أو إذا بينا أن الحالة الثانية تكون بالنسبة إلى الاضطرابات 

العامل المسبب للأمراض العصابية «الحقيقية» » بینا تظل الحالة الأولى 

خاصة مميزة للامراض العصابية التفسية . 

ونحن نرى » إذن » أن ما يبمنا ليس هو رفض آرائنا السابقة » وإ نما 

هو التوفيق بينها وبين اكتشافاتنا الحديثة . ولا يزال من الحقائق ای لا 
بمكن إنكارها أن القلق ينشاً مباشرة عن اللبيدو في حالات الامتناع الجنسي » 

أو في حالات الاصطدام غير المناسب بعمليات التپیج الجنسي » أو في 
حالات انحراف عملیات اليج ا لجسي عن مظاهرها السيكولوجية 
وبعبارة اخری » ان الانا يصبح عاجزا امام شدة التوتر الناشی عن الحاجة 
كما كان ني حالة الميلاد » وعندتذ ينشأ القلق . ومن الحتمل جدا مرة 
أخرى » رغم أن الأمر لیس بذي أهمية » أن يكون القدر الزائد من اللبيدو 
الذي لم يستعمل هو الذي ينطلق بي حالة القلق . والعصاب النفسي » كما 
نعلم » قابل للنشوء بصفة خاصة على اساس العصاب «الحقيقي» . ويبدو 
الأمر كأن الأنا يحاول أن ينقذ نفسه من القلق الذي كان قد تعلم أن 
يوقفه لفترة مؤقتة » وكانه يحاول تقيبده عن طريق نشوء الاعراضص , 
ولعل تحليل اعرااض عصاب صدمة الحرب - وهو مصطلح يشمل انواعا 
كثيرة من الاضطرابات - قد بين أن عدداً منها بظهر خحصائص الأمراض 
العصابية «الحقيقية) . 


۱۱۷ 


وم أكن آقصد بشرحي لنشوء حالات الخطر الختلفة عن عوذجها 
الأصلي وهو عملية الميلاد أن أقرر أن كل حالة مثيرة لقلق تظهر فیما بعد 
إعا تبطل الحالة السابقة ا إنه كلما تقدم نمو الأنا آخذت حالان 
الخطر السابقة تفقد قوتبا وتقل اهبا بحیث عكن أن نقول إن لكل 
مرحلة من مراحل حياة الفرد ظروفها الناسبة التي تثير القلق . فخطر العجز 
السيكولوجي يكون مناصباً ارحلة الحياة الي يكون فيا الأنا غير ناضح ؛ 
وحطر فقدان الوضوع يكون مناسباً للطفولة البکرة حینا يكون الفرد 

لا زال معتمداً على الآلحرين ؛ وخطر الخصاء يكون مناسياً 1 
القضيبية ؛ والخوف من الأنا الأعلى يكون مناسباً لمرحلة الكون . ومع ذلك 
چچ حالات الخطر والحالات المثيرة ة للقلق هذه تستطيع أن تستمر 
معاً فتجعل الأنا يستجيب ها بالقلق في مرحلة متأخحرة عن المرحلة المناسبة ؛ 
أو أنه من الممكن أن يؤثر عدد منها في وقت واحد . وفضلاً عن ذلك »> 
فن الممكن أن تكون هناك علاقة وثيقة بين حالة الخطر المؤثرة في لحظة 
معينة والصورة التي يتخذها العصاب القبل ۲ . 


)١(‏ [لقد ازداد اهتامنا عشکلة الكبت منذ أن قمنا بالتمييز بين الأنا واطو . وكنا قبل ذلك 
مكتفين بحصر اهتامنا في تلك التواحي من الكبت الي تتعلق بالأنا - الوبعاد عن الشعور وعن 
الحركة ۰ وتكوين العمليات البديلة (الأعراض) . وفيما یتعلق بالدوافع الغريزية ذانما 
فقد افترضنا أا تبقى في اللاشعور بدون تغيير لمدة من الزمن غير محدودة . ولكن اهتامنا 
ان قد ترجه نحو تغيرات الدوافع المكبوقة » وأننا قد بدأنا نشك في أنه ليس من البديبي » 
ور عا ليس من الأمور العادية أيضاً » أن تظل هذه الدوافع بدون أن تتغیر وبدون أن تكون 
قابلة للتغيير على هذا النحو . وليس هناك شك ني أن الدوافع الأصلية قد كفت وغيرت 
اتجاهها بعيداً عن هدفها عن طريق الکبت . ولكن هل احتفظ ابلزء اللاشعوري منها بذاته 
وكان بعيداً عن تأثيرات الحياة التي تيل إلى تغييره والتقليل من قيمته ؟ وبعبارة أحرى » 
هل الرغبات القديمة الي يدلنا التحليل على وجودها السايق لا زالت موجودة هناك ؟ إن 
الجواب على ذلك يبدو في متناول يدنا ومحققاً » وهو أن الرغبات القدعة المكبوتة لا بد أنه 
لا تزال موجودة في اللاشعور لأننا لا تزال تجد مشتقاتها وهي الأعراض تعمل هناك . ولكن - 


عندما وجدنا في جزء سابق من هذا البحث أنه كانت لخطر الخصاء 
هية في كثير من الأمراض العصابية » أخذنا نحذر آنفسنا من المبالغة ني 
تقدير قيمة هذا العامل » إذ من المکن ألا يكون عاملاً حاسماً بالنسبة إلى 
لمرأة » إذ أن النساء بلا شك أكثر من الرجال تعرضاً للأمراض العصابية . 
ونحن نرى الآن أنه لا حطر في أن نعتبر قلق الخصاء كأنه القوة الدافعة 
الوحيدة للعمليات الدفاعية الي تؤدي إلى العصاب . ولقد بينت في مكان 
آخر كيف تدفع عقدة الخصاء البنت الصغيرة أثناء نموها إلى الشحنات 
الوجدانية نحو الوضوع . ویبدو ان خطر فقدان الوضوع بظل عند النساء 
بالذات العامل الذي یکون أكثر فاعلية . ونحن نحتاج فقط إلى إدخال 
تغییر بسیط في وصفنا للامر الذي يثير القلق عند النساء . فهو لم يعد بعد 
الشعور بفقدان الموضوع ذاته » أو فقدانه في الواقع » وإنما هو فقدان حب 
الوضوع . و با أنه لا يوجد شك في أن للهستیر يا علاقة قوية بطبيعة النساء» 
كما أن للعصاب القهري علاقة قوية بطبيعة الرجال » فإنه يبدو من المحتمل أن 
يكون الدور الذي يقوم به فقدان الحب » من حيث هو مسبب للقلق » 
في الحستيريا هو نفس الدور الذي يقوم به اللبديد بالخصاء في الخاوف 
الرضية » وهو نفس الدور الذي يقوم به الخوف من الأنا الأعلى في 
العصاب القهري . 


= هذا الجواب لیس كافياً . إنه لا يمكننا من البت بين هذين الاحتالين : اما أن الرغبة القديعة 
تكون فعالة الآن عن طريق مشتقاتها فقط » وأنها قد حولت كل طاقتها الوجدانية الیها ؛ 
وإما أن الرغبة القديمة ذاتها لا زالت موجودة أيضاً . وإذا كان مقدراً ها أن تقضي على ذاتما 
بتفريغ شحتتها الوجدانية في مشتقاتها » فإنه لا زال هناك احتال ثالث . فن المحتمل أن 
تبعث مرة أخرى أثناء الرض العصابي عن طريق التكوص » بالرغم من أن ذلك قد يبدو غير 
متسق مع مراحل التطور الطبيعي . وليست هذه الأفكار تافهة » فهناك أمور كثيرة تتعلق 
بالحياة العقلية السوية والمرضية على السواء يبدو أنها تدعو إلى أسئلة من هذا النوع . ولقد 
تهیأت لي فرصة في مقالي « انقضاء عقدة أوديب » مجموعة القالات » الجزء الثاني » 19134) 
لملاحظة الفرق بين مجرد الكبت والإزالة الحقيقية لدافع أو رغبة قدرعة) . 
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الفصّتل التاسع 


الملا" ا بان العرض وال اه 


إن ما يحب أن نقوم به الآن هو البحث في العلاقة بين نشوء الأعراض 
وحدوث القلق . 

ويبدو أن هناك رأيين شائعين جداً في هذا الموضوع . فأحدهما هو أن 
القلق ذاته عرض عصابي . والرأي الآخر هو أنه توجد علاقة وثيقة جداً 
بين الاثنين . وتبعاً للرأي الثاني » تنشأ الأعراض فقط من أجل تجنب 
القلق : فهي تقيد الطاقة النفسية الي كان من الممكن أن تنطلق في صورة 
قلق لو لم تظهر الأعراض . وهكذا يصبح القلق الظاهرة الأساسية والمشكلة 
الرئيسية للعصاب . 

ويظهر من بعض الحالات الواضحة أن هذا الرأي الأخير صحيح 
في جزء منه على الأقل . فإذا أخذ مريض بالخوف من الأماكن الفسيحة 
إلى الشارع برفقة أحد ‏ ثم ترك وحده لانتابته نوبة من القلق . أو إذا منم مريض 
بالعصاب القهري من غسل يديه بعد مس شيء ما لإنتابته نوبة من القلق لا 
عکن احاطا . فن الواضح » إذن » أن الغرض والنتيجة من وجود رفيق في 
الشارع أو من غسل اليدين اما هو جنب نوبات القلق التي من هذا النوع . 
وبپذا العنی عکن أن نسمي كل کف يفرضه الأنا على ذاته عرضاً . 

وبا أننا قد آرجعنا نشوء القلق إلى حالة خطر » فإننا نفضل أن نقول إن 
الأعراض تنشأ لكي تقي الأنا من حالة حطر . وإذا منعت الأعراض من 
النشوء تحقتق الخطر في الواقع ؛ أي وجدت حالة مماثلة للميلاد يكون 


۱۳۰ 


فہا الأنا عاجزاً آمام دق غريزي تزداد شدته باستمرار - وهي 
الحالة الأولى والأصلية الي حيتت ت القلق . وهكذا نری أن العلاقة بين 
القلق والعرض ليست قريبة جداً كما يظن » إذ أننا أدخلنا عامل حالة 
الخطر بیپما . ونستطيع آیضا أن نضيف إلى ذلك أن نشوء القلق هو السبب 
في بدء نشوء الأعراض 3 وهو في الحقيقة شرط ضروري له . ذلك لأنه لو 
م يعمل الأنا على إثارة عامل اللذة والكدر بإظهاره القلق » لما توفرت له 
القدرة على السيطرة على العملية الي تتكون في افو والتي تهدده بالخطر . 
ويتجه الأنا بوضوح ني كل ذلك نحو تقليل مقدار القلق الناثئ ؛ إلى أقل 
ما يمكن » ونحو استخدامه كإشارة فقط ؛ إذ لو قام بأكثر من ذلك 
لأدى ذلك إلى الشعور بالكدر في مكان آخر وهو الأمر الذي كانت 
العملية الغريزية نهدد به » ولا يعتبر ذلك نجاحاً من وجهة نظر مبدأً اللذة » 
بالرغم من أن ذلك يحدث كثيراً جداً في الأمراض العصابية . 

فتكوين العرض اذك ¢ يزيل حالة الخطر ف الواقع . ولذلك 
ناحيتان : فالناحية الأولى » وهي غير ظاهرة » تحدث في الحو تلك 
لتغيرات التي بفضلها يتجنب الأنا حالة الخطر ؛ وتقوم الناحية الثانية » 
وهي موجودة بوضوح > بإظهار ما أوجد بدلاً من العملية الغريزية الي 
تغيرت - أعني تكوين البديل . 

وقد نكون أقرب إلى الصحة إذا ما نسبنا إلى العملية الدفاعية ما قلناه 
الآن عن تكوين العرض » وأن نستخدم الاصطلاح الأخير كمرادف 
لتكوين البديل . وسيصبح من الواضح إذن أن العملية الدفاعية ماثلة 
للطريقة الي يتبعها الانا في وقاية نفسه من خطر بهدده من الخارج » اعتي 
المرب . فالعملية الدفاعية عبارة عن محاولة للهرب من خطر غريزي . 

ان دراسة الق الضعيفة ف هذه القارنة سیزید الأمون وضوحاً . 
فن الاعتراضات الي يمكن أن تثار ضدها هو أن فقدان موضوع ما 
راو فقدان حب الوضوع) والتپدید بالخصاء اعا هي اخطار اتية من 


۱۱ 


الخارج كما في حالة الحيوان المفترس مثلاً » وهي ليست أخطاراً غریزیة 
ومع ذلك » فليست الحالتان متائلتين . فمن المحتمل أن اجمنا الذش 
بصرف النظر عن سلوكنا نحوه + ولكن الشخص المحبوب لن بنع ج 
عنه ولن يهددنا بالخصاء إن لم نكن نشعر بداخلنا ببعض الاحساسات 
الوجدانية والرغبات المعينة نجاهه . فثل هذه الرغبات الغريزية إذن هي 
التي تحدد الأخطار الخارجية » وهي تصبح لذلك مصدر خطر في ذاتما . 
وتن لطع الآن أن نقاوم الأخطار الخارجية با تحخاذ الاحتياطات ضد 
الأخطار الداخلية . ويبدو في حالات الخواف من الحيوانات أن الخطر 
لا بزال يدرك بكليته على أنه خطر خارجي مثلما حدث ماماً في تحوله في 
العرض إلى بديل خارجي . والخطر في الأمراض العصايية القهرية يكون 
داخلياً بدرجة کر د . فذلك الجزء من القلق الذي ينشأ من ناحية الأنا 
الأعلى وهو الذي يكون القلق «الاجمّاعي » لا يزال بمثل بديلاً داخلیاً لخطر 
خارجي > بيا يكون الجزء الآخر - القلق كفي داح لبر 
باأكملة . 

معان عتراض و و من ا 
محدق به فان کل ما يقوم به هو العمل على زيادة السافة بینه وبين ما 
پدده . فهو لا یستعد للدفاع عن نفسه ضد الخطر » أو یحاول أن بغير 
أي شيء في الخطر » كما يحدث إذاما هاجم انب بعصا أو أطلق علي 
نار مسدسه . ولكن يبدو أن العملية الدفاعية تقوم بعمل شيء أكثر 
من جرد محاولة المرب . فهي تندخل ني العملية الغريزية التي تقوم بالتبديد 
وتعمل على قمعها بطريقة ما » أو تعمل على تحويلها عن أهدافها › 
وبذلك نجعلها غير ضارة . ويبدو أن هذا الاعتراض مقنع ويحب أن 
نضعه موضع التقدير . إني أعتقد أنه من المحتمل أن توجد بعض العمليات 
الدفاعية الي عكن أن نشبهها حقيقة بمحاولة المرب » بیع‌ا توجد بعض 
العمليات الأخرى الي يقوم فيها الأنا بدور فعال في حماية نفسه » والي 


۱۳۲ 


دان اإجراءات دا و . ور ما كانت القارئة بين الدفاع :وبين 
امرب غير صحيحة على أساس أن كلاً من الأنا والغريزة الموجودة في 
افو جزء من منظمة واحدة » وليسا شيثين منفصلين مثل الذئب والطفل » 
بحيث يدي أي نوع من السلوك الذي يقوم به الأنا إلى تغيير العملية 
لغريزية أيضاً . 

لقد أدى هذا البحث في العوامل المسببة للقلق إلى إعطائنا فكرة 
واضحة عن السلوك الدفاعي الذي يقوم به الأنا . فكل حالة خطر تقابل 
فترة خاصة من الحياة أو مرحلة من مراحل نمو الجهاز العقلي » وهي 
نيدو مناسبة في هذه المرحلة . ففي الطفولة المبكرة لا يكون الفرد في الواقع 
قادراً من الناحية السيكولوجية على السيطرة على الكنيات الكبيرة من الاثارة 
الي تقع عليه سواء من الخارج أو من داخل نفسه . وفي مرحلة معينة من 
الحياة تصبح أهم رغبة له في الواقع هي ألا يقوم الأشخاص الذين 
حي كاي سرح E EG‏ ی 
اه صباه حيها يشعر أن أباه منافس قوي له بالنسبة لأمه » وحينا يصبح 
مدرکاً لميوله العدوانية نحو أ ولرغباته الجنسية نحو أمه » فان خوفه من 
بيه یکون أمراً معقولاً في الواقع ؛ ويمكن أن يجد حوفه من عقاب أبيه تعبيراً 

في الخوف من الخصاء نتيجة لما لاقاه هذا الخوف من التدعم آثناه نشوء 
انوع . وأخيراً حينا يأخذ يشترك في علاقات اجناعية فانه يصبح من 
الضروري له ني الواقع أن مخاف من أناه الأعلى » وأن يكون له ضمير » 
وأن غياب هذا العامل قد يؤدي إلى ظهور حالات شديدة من الصراع › 
والأخطار » وهكذا . 

ولكن هذه النقطة الأخيرة تثير مشكلة جديدة . دعنا تأخذ للحظة 
ما اتفعالاً آعر مثل الألم بدا من اشتال التق اله تفر آمرا 
عادياً جداً أ أن تبكي طفلة في الرابعة من عمرها في ألم بالغ إذا کسرت 
لعبتها ؛ أو إذا بكت وهي في سن السادسة إذا وبا مدرستها + أو في سن 
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السادسة عشرة اذا أهملها حبيها ؛ أو في سن الخامسة والعشرین إذا ما 
طفل ها . ولكل عامل من هذه العوامل المسببة للألم زمنه الخاص » وكل 
منها يزول إذا انقضی هذا الزمن . اما العوامل الأخيرة والحاسعة فهي الى 
تظل فقط طوال الحياة . ویکون من الغريب أن تبكي هذه لبنت ذاتها ؛ 
بعد أن تشب وتصبح زوجة وأماً » إذا ما كسرت ها لعبة زهيدة لا قيمة 
لها . ومع ذلك فهذا هو نوع السلوك الذي يصدر عن العصابي . فالبرغم من 
آنه قد تکونت في جهازه العقلي منذ زمن بعيد جميع الوسائل اللازمة 
لواجهة مجموعة كبيرة من الثیرات » وبالرغم من أنه قد بلغ من النمو 
درجة كافية مکنه من القیام بإشباع معظم حاجاته بنفسه > وانه قد تعلم 
منذ زمن طويل أن الخصاء لم يعد بعد يستخدم کعقاب » إلا أنه يتصرف 
كأن مواقف الخطر القديعة لا زالت موجودة » كما انه يحتفظ يجميع 
العوامل القدية المسببة للقلق . 

أما تفسير لاذا كان الأمر كذلك فيحتاج إلى إجابة طويلة . دعنا 
أولاً ننظر في الحقائق . إن العوامل القديمة المسببة للقلق تزول فعلاً في عدد 
كبير من الحالات بعد أن تحدث بعض الاستجابات العصابية . فحالات 
الخواف عند الأطفال » والخوف من الوجود على انفراد أو في الظلام أو 
بين آشیخاص غرباء - وهي حالات خواف يمكن أن تسمى عادية في 
الغالب - إتما تزول عادة فيما بعد . فالطفل «یکبر عنها؛ » كما نقول 
بالنسبة لكثير من الاضطرابات الأخرى التي تحدث أثناء الطفولة . 
فحالات الخواف من الحيوانات » وهی كثيرة الحدوث > ! عا تلاي نفس 
المصير » وكذلك تزول فيما بعد كثير من حالات المستيريا التحولية الي 
تحدث في السنوات الأولى . وتظهر الأعمال الطقسية بكثرة شديدة في مرحلة 
الكون » ولكن جزءاً صغي را جد منها فقط هو الذي يتطور فيما بعد إلى عصاب 
قهري كامل . وعلى العموم ؛ فان الاضطرابات العصابية الي تحدث أثناء 
الطفولة » على قدر ما نستطيع أن نقول من ملاحظاتنا للأطفال الذين 
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يعيشون في الدن والذين ینتمون للاجناس البیضاء والذین یمیشون في 
مستويات عالية من الحضارة » إما هي عبارة عن أحداث تقع باستمرار 
أثناء نشوء الطفل » مع أنها لا زالت تلقى قليلاً جداً من الانتباه . ومن 
الممكن أن نکتشت ات الاضطرابات العصابية الى تحدث أثناء 
الطفولة في «جمیع » العصابین البالغين بدون استثناء » ولكن ليس جميع 
الأطفال الذين يظهرون هذه العلامات يصبحون عصابيين فيما بعد . فلا 
بد » ادن » أن بعض العوامل السبية للقلق تزول عندما ینمو الفرد ؛ کما 
أن بعض مواقف الخطر تفقد أهميتها . وفضلاً عن ذلك » فان بعض مواقف 
الخطر هذه تستطیع أن تبقی فیما بعد عن طريق تغییر ما فیها من عوامل 
مسببة للقلق بحیث تصبح ملائمة للوقت الحاضر . وعلى ذلك » فقد 
بحفظ رجل مثلاً خوفه من الخصاء تحت ستار الخواف من مرض 
الزهري ۲۷ » بعد أن يعلم أنه ليس من العادة أن خصی الرجال لانغماسهم 
في شبواتهم الجنسية » ولکن بعد أن يعلم » جهة أخرى » أن الأمراض 
القاسية قد تصیب هؤلاء الذين ينساقون وراء غرائزهم . ثم ان بعض العوامل 
الأخرى المسببة للقلق » مثل الخوف من الأنا الأعلى » قد قدر لها ألا تزول 
أبداً ون تصاحب الفرد خلال حياته كلها . ويختلف الشخص العصابي عن 
السوي ني تلك الحالة من حيث أن استجاباته لهذه الأخطار تكون شديدة 
بدرجة غير مناسبة . وأخيراً » فان النمو لا يعطي وقاية تامة ضد عودة 
حالة القلق الشديدة الأصلية . ومن المحتمل جداً أن يكون لكل فرد حد 
إذا تجاوزه فشل جهازه العقلي في مهمة التحكم في كميات الإثارة الي 
یلزم التخلص ما . ۱ 

وهذه التعدیلات الطفيفة لا عکنها باي حال أن تغیر من الحقيقة 
الأساسية » وهي أن كثيراً جداً من الناس یظلون أطفالاً في سلوکهم بازاء 


syphilidophobia (1) 
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الخطر » وأنهم لم يتغلبوا على العوامل القديمة المسببة للقلق . و انکار ذلك 
معناه إنكار وجود العصاب » لأن مثل هؤلاء الأشخاص بالضبط 
الاين نسمییم عصاییین . ولكن كيف يكون هذا مكناً ؟ لاذا لا تكون 
جميع الأمراض العصابية جرد حوادث طارئة تحدث أثناء ' 00 
وينتهي بها الامر إلى الزوال حيا يصل الفرد إلى المرحلة التالية ؟ من 

أن عنصر التبات في هذه الاستجابات للخطر ؟ ناذا e‏ 
فيما يبدو »عن بقية الانفعالات الأخرى بأنه يثير استجابات تتميز عن 
غيرها من الاستجابات بأنما شاذة » وبأنها تعارض مجرى الحياة بسبب عدم 
ملاءمتها ؟ وبعبارة أخرى إننا نجد أنفسنا مرة أخرى عن غير توقع أمام 
ذلك اللفز الذي كثيراً ما قابلناه من قبل : من آين يأل العصاب » وما هو 
معناه الأساسي الخاص ؟ اننا لا زلنا في جهل تام بخصوص هذه المشكلة 
بعد عشرات السنوات الي قضيناها في عملنا في التحليل النفسي » كما كنا 
ي البداية . 


کی ۳ 


ضر رة مد ال لاد 


القلق هو رد فعل للخطر . وعلی أية حال » فالانسان لا بستطیع أن 
یتجنب التفکیر ني أن السبب الذي من أجله بحتل انفعال القلق مكاناً 
فريداً في الحالة الاقتصادية للعقل إ نما له علاقة بطبيعة الخطر ذاتها . ولکن 
الأخطار خبرات إنسانية عامة » وأنها واحدة لكل انسان . إن ما 
نحتاج إليه ولكننا لا نستطيع أن نجده هو عامل ما عکنه أن يفسر لاذا 
يستطيع بعض الناس أن يمخضعوا انفعال القلق » بالرغم من كيفيته 
الفريدة > إلى أعمال العقل العادية ؛ أو لاذا يقدر لبعض الناس أن ينباروأ 
أمام هذه المهمة . وقد عملت من قبل محاولتان لامجاد عامل من هذا 
النوع » ومن الطبيعي أن تقابل مثل هذه المجهودات بالاستحسان » إذ أنها 
تهدف إلى سد حاجة ملحة جدا . وهاتان المحاولتان اللتان اشير الیهما 
تل كل واحدة منهما الأخرى > وها تتناولان المشكلة من طرفين 
متقابلين . وقد قام بالمحاولة الأولى ألفرد أدلر منذ أكثر من عشر سنوات 
مضت . ویتلخص رأیه قي أن هژّلاء الأشخاض الذین انون كيرا 
من نقص بدني هم الذين یفشلون ني التغلب على المشكلة الي يضعها 
الخطر أمامهم . فإذا صح أن «البساطة هي دليل الصدق» » لوجب 
علینا أن نرحب بهذه الاجابة کحل کامل ذه الشكلة . ولکن ۰ على 
العکس » قد بينت دراستنا النقدية في السنوات العشرة الأخيرة بوضوح 
عدم كفاية مثل هذا التفسير على الإطلاق » فضلاً عن أنه تفسير یهمل 
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جمیع ثروة العلومات التي | کتشفها التحلیل النفسي . 

والحاولة الثانية قد قام بها آوتو رانك في عام ۱٩۲۳‏ في کتابه 
«صدمة الميلاد» . ولیس من الانصاف أن نقارن محاولته بمحاولة أدلر 
إلا من حيث هذه النقطة الواحدة التي تهمنا هنا » ذلك لأن محاولة رانك 
تقوم على أساس من التحلیل النفسي » وتتبع اتجاه تفكير التحلیل الفسي » 
وهي لذلك قد تقبل کمحاولة حقيقية لحل مشکلات التحلیل 
حيث علاقة القرد بالخطر فان رانك لا يعلى أهبية على النقص البدئي 
ي الفرد » واعا هو يركز اهعامه على اختلاف درجة شدة الخطر . 

إن عملية الميلاد هي أول حالة للخطر اا ا ون ایس 
اقتصادي يصبح النموذج الأصلي لاستجابة القلق . وقد سبق أن تتبعنا 

سير التطور الذي يربط هذه الحالة الأولى للخطر وهذا العامل الأول 
المسبب للقلق يمجميع الحالات التالية » وقد رأينا أنها جميعاً تحتفظ 
بكينية عامة من حيث أنه ترمز على نحو ما إلى الانفصال عن الا - 
معنى بيولوجي ني أول الأمر > ثم بمعنى فقدان مباشر للموضوع » ثم 
بعد ذلك ععنی فقدان الوضوع بطريق غير مباشر . إن اكتشاف هذا 
التسلسل الشامل لا شك تقدم عظم في بحوث رانك البنائية . والآآن » 
فان صدمة الیلاد تصیب کل فرد بدرجة متفاوتة ي الشدة » وان شدة 
استجابة القلق الى تنشأ عن ذلك تختلف باختلاف شدة الصدمة ٠‏ 
ويتوقف على شدة القلق الأول الذي يعانيه الفرد » تبعاً لرأي رانك » ما إذا 
كان الفرد سيتعلم التغلب على قلقه - أو ما ذا كان سيصبح سوياً أو 
عصابياً . 

لن هق شا الان آن نتول بالتفصیل نقد الفرض الذي وضعه 
رانك . وكل ما نريد أن نقوم به هو النظر فيما إذا كان هذا الفرض 
يساعدنا على حل المشكلة الي نحن بصددها . إن رأيه الذي يذهب إلى أن 
هؤلاء الأشخاص الذين يصبحون عصاییین هم الأشخاص الذين كانت 
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صدمة الیلاد عندهم شديدة جداً إلى درجة آنهم لم بستطیعوا على الاطلاق 
أن بنفسوا عنها » !نما هو راي مشكوك فيه جداً من الناحية النظرية . 
فنحن لا نعرف على وجه الدقة ماذا يقصد بالتنفيس عن الصدمة . فاذا 
أخذنا هذا القول ععناه الحرفي فإنه يتضمن أنه إذا أظهر الشخص 
انفعالات القلق مراراً وبدرجة أكثر شدة كان أقرب إلى حالة 
الصحة العقلية . ولکن هذه النتيجة لا يمكن الدفاع عنها تب 
تخليت عن نظرية التنفيس التي لعبت دوراً كبيراً في طريقة التفريغ ‏ 
لأا / تكن متفقة مع الحقائق . فالاهعام الزائد بتفاوت شدة صدمة 
ا مجالاً للقول بالجيلة الورائية کعامل مسبب حقيقي . ذلك 
لأن هذا التفاوت عامل بدني يوئر بطريقة عرضية بالنسبة إلى اب 5 
عدا يسا كل اعرارات* كر عکن أن نسميها عرضية - مثل 
الساعدة الي تحدث ف الوقت المناسب أثناء ولادة الطفل . إن نري 
رانك تهمل إهمالاً تاماً العوامل الخاصة بالجبلة والعوامل الخاصة 
بنشوء التو . واذا حاولنا أن تجعل كنا لعامل” الجبلة بإدخال تعديل في 
ريه بن نضيف أن ما هو مهم في الواقع هو مقدار رد فعل الفرد لتغاوت 
شدة صدمة الميلاد » لقضينا بذلك على معنى نظريته » ولنسبنا إلى هذا 
العامل الجديد الذي قال به دوراً قليل الأهمية : فالعامل الذي يقرر أن 
العصاب سوف يحدث أو سوف لا بحدث يصبح أمراً مختلفاً » كما 
يصبح أيضاً أمراً هلا مرة الخو . 

وفضلاً عن ذلك فان هناك حقيقة لا تتفق تتفق مع نظرية رانك وهي 
الانسان یتعرض لعملية الولادة مثل سائر الحیوانات الثديية » ۳4 أن 
الانسان وحده بتمیز بحصوله على استعداد خاص للعصاب . ولکن 


Cathartiec Method (»‏ 3 التفر يغ هو الإفضاء والتنفيس غن الأفكار والانفعالات المكبوتة 3 
(الترجم ) 


۱۳۹ 


الاعتراض ض الرئيسي على نظریته هو أنها طاثرة في المواء وليست قائمة على 
ملاحظات محققة » إذ لم تجمع أدلة تبين أن الولادة الصعبة التي تستفرق 
مدة طويلة ترتبط بنشوء العصاب > أو أن الأطفال لين يولدون في هذه 
الظروف يظهرون ي طفولتهم المبكرة خوفاً يكون أشد كما يستمر لدة 
أطول ما يشاهد عند الأطفال الآخرين . وقد يرد على ذلك أنه من الحتمل 
جداً آن تتضمن حالات الخاض والولادة و الي تكون سهلة على 
لأم صدمة شديفة الطفل . ولكتت لا زا نستطيع أن تقول إن الا 
الولادة الي تودي إلى حبس التنفس يجب أن تعطينا الدليل الواضح على 
النتائج التي يزعم آنبا ستحدث . إن من میزات نظرية رانك في سب 
القلق أنها تفترض عاملاً يمكن التحقق من وجوده بالملاحظة . ولكن با 
أن مثل هذه الحاولة للتحقق لم تعمل فانه من المستحيل تقدير قيمة هذه 
النظرية . 

ومن ناحية أخرى فإنني لا أستطيع أن أقبل الرأي الذي يذهب إلى 
أن نظرية رانك تعارض ما للغرائز الجنسية من أهمية في تکوین الأمراض ۱ 
امصاية كما يرف ی الفسي حى الآن . ذلك لأن تفر رال 

تشير فقط إلى علاقة الفرد بحالة الخطر . وهي لذلك تترك لنا الحرية 

التامة لكي نفترض أنه إذا م پستطع الفرد التغلب على ۳ الأول 
الي تعترضه فانه سوف يستسلم حتاً للحالات التالية الي ت تتضمن أخطاراً 
جنسية » وهكذا ينساق الفرد إلى العصاب . 

إنتي لا آعتقد » إذن » أن محاولة رانك 5 قد حلت مشكلة سبب 
العصاب . كما أني لا آعتقد أنه عکننا الآن أن نقول إلى أي حد قد 
ساعدت على حل هذه المشكلة . فإذا أدى البحث في آثار الولادة الصعبة 
على الاستعداد للعصاب إلى نتا؛ نج سلبية فان تقديرنا لقيمة نظرية رانك 
سيكون قليلاً . وإنا نخشى أن تكون مجهوداتنا التي نبذها للعثور على سبب 
آساسي واحد ملموس للمرض العصابي غير مجدية . إن الحل النموذجي 
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الذي لا زال رجال الطب يتوقون إليه بلا شك هو اكتشاف نوع من 
الاشلس ٩(‏ الذي يمكن عزله وتربيته ي سلالة نقية » والذي إذا حقن به 
شخص ما أحدث نفس الرض بصورة واحدة ؛ أو أن هذا الحل » بعبارة 
أقل إسرافاً في الخيال » هو إثبات وجود بعض العناصر الكيميائية التي قد 
سبب تناوطا حدوث نوع معين من العصاب أو إزالته . ولكن يبدو أن 
الاحتال ضعيف في إمكان الوصول إلى حل من هذا النوع . 

ويؤدي التحليل النفسي إلى نتائج أبسط وأقل إرضاء . إن ما أريد 
أن أقوله في هذا الصدد أمر معروف منذ أمد بعيد » وهو لا يتضمن 
شيئاً جديداً . إن الأنا إذا تجح في وقاية نفسه من دافع غريزي خطير عن 
طريق عملية الكبت » مثلاً » فإنه قد قا م بالتأ كيد بكف ذلك الجزء الخاص من 
امو الذي يعنيه الأمر وألحق به الضرر » ولكنه قد قام في نفس الوقت بإعطائه 
شيئاً من الاستقلال » كما تخلى عن جزء من سيادته . ويصبح ذلك أمراً 
لامفر منه من طبيعة الكبت الي هي في أسامها محاولة للهرب . ويصبح 
الجزء الکبوت الآن كأنه حارج على القانون ؛ ويصبح مبعداً عن منظمة 
نا العظيمة » ويصبح خاضعاً فقط للقوانين التي تحکم مملكة اللاشعور . 
فإذا تغيرت الان حالة الخطر بحيث لا يحد الانا سببا لمقاومة دافع غر يزي 
جديد يشبه الدافع الغريزي المكبوت ۰ فإن نتيجة التقييد الذي حل بالأنا 
ستصبح واضحة . إن الدافع الجديد سيشق طريقه بطريقة آلية - 
أو ؛ من الأفضل أن أقول » تحت تأثير إجبار التكرار © . فهو سیتبع 
نفس المسلك الذي اتبعه الدافع الغريزي السابق الکبوت كما لو أن 
حالة الخطر الي سبق التغلب عليها لا زالت موجودة . فالعامل الذي يقوم 


(۱) قتطاعوط الباشلس نوع من البكتريا مستطيلة الشكل . (المترجم) 
repetition-compulsion )۲(‏ . إجبار التكرا ار هو الدافع الغر يزي لتكرار الخبرات السابقة. 
(الترجم) 


۱۳۱ 


بالتشیت في الکبت هو ء اذن » اجبار التکرار الخاص باهو اللاشعوري - 
وهو إجبار يمكن فقط لوظيفة الحركة الحرة الخاصة بالأنا أن تغلب عليه في 
الظروف العادية . وقد يستطيع الأنا في بعض الأحيان أن هدم حواجز 
الکبت الي أقامها هو نفسه > وأن يستعيد نفوذه على الدافع الغريزي ع 
وآن یوجه سبره تبعاً لحالة الخطر التغيرة . ولكن في النادر جدا أن ر 
الأنا في فمل دك في الواقع : فهو لا يستطيع أن يزيل حالات الکبت الي 
ا . ومن الممكن أن تتوقف الطريقة يقة التي سيسلكها الكفاح ءا ى علاقات 
كمية . و عیل الإنسان في حالات كثيرة إلى التفكير ني أن التتيجة أمر 

محتوم : فالميل إلى التكوص الذي يحدث تحت تأثير جذب الدافع 
المكنوت کن لیا تم كما أن قوة الکبت تکون شديدة جداً بحيث 
آن الدافع الجديد لا بستطیع الا اطاعة اجبار التکرار . ونحن ندرك في 
بعض الحالات الأخرى آن هناك قوی آخری تتدخل في الأمر : فالجذب 
الذي يقوم به الدافع الغريزي الأصلي الکبوت !نما يلقى تدعيماً من الصد 
الآني من جهة الصعوبات في الحياة الواقعية اللي تمنع الدافع الغريزي 
لخدي من ريات ی BE‏ 

وكون هذا هو مصدر التثبيت( في الكبت وف إبقاء حالات الخطر 
الي لم يعد ها وجود في الوقت الحاضر » فقد تأكد لنا ذلك من حقيقة 
العلاج بالتحليل النفسي - وهي حقيقة متواضعة في ذاتها » ولكن من 
الصعب أن نتغال في تقدیرها من الناحية النظر ية a‏ 
التحليل عساعدة الأنا ووضعناه في م ركز عکنه من إزالة حالات الكبت الي 
أحدئها » فإنه يستعيد سلطته على الحو الکبوت + ويستطيع أن يسمح للدوافع 
الغريزية بآن تشق طريقها كما لو أن حالات الخطر القديمة لم يعد ها وجود .إن 





(۱) ۲12۷070 . الشیت هو التعلق والتمسك عرحلة سابقة من مراحل النشوء ء الجنسي » 
عوضوع حب سابق کالام مثلا . «الرجم) 


۱۳۲ 


ما تستطیع عمله ببذه الطر يقة یتفق على وجه عام مع ما عکن انجازه في ميادين 
أخرى من الطب » اذ يجب علینا » كقاعدة عامة » ان نرضی من علاجنا 
بالوصول إلى النتيجة المرغوب فيها بصورة تكون أسرع وأكثر تأكيداً وبأقل 
مجهود » مع أن هذه النتيجة عکن أن تحدث في الظروف الملائمة من 
ثلقاء نفسپا . 

ونشاهد ما قلناه أن النتائج «الكنية » - وهي علاقات لا يمكن ملاحظنا 
مباشرة ولکن ,عکن الاستدلال عليها فقط - هی الى تعين ما إذا كانت 
حالات الخطر القديمة سوف تبقی أم لا ۰ وما إذا كانت حالات الکبت 
اي يفرضها الأنا سوف بحتفظ بها أم لا > وما إذا كانت الأمراض 
العصابية الخاصة عرحلة الطفولة سوف تستمر أم لا . ومن بين العوامل الي 
تلعب دوراً في تكوين الأمراض العصابية والي تعمل على خلق الظروف 
الي تأخذ فما قوى العقل في محاربة بعضها البعض ۰ نستطيع أن نتبين 
بوضوح ثلاثة عوامل : عامل بيولوجي » وعامل حاص بنشوء الجنس ۲ » 
وعامل سيكولوجي بحت . 

إن العامل البيولوجي هو الرحلة الطويلة التي يقضيها صغار النوع 
البشري في حالة عجز واععاد على الغير . ففترة وجود الطفل داخل الرحم 
تبدو قصيرة إذا قورنت عثلها في معظم الحيوانات » وهو يرسل إلى العام 
في حالة أقل إعداداً . وينتج عن ذلك أن تأثير العالم الواقعي عليه يكون 
أكثر شدة » كما يساعد ذلك على حدوث التمييز بين الأنا وا هو في وقت 
مبكر . وفضلاً عن ذلك » فإن لأخطار العام الخارجي أهمية أعظم عنده» 
بحيث أن قيمة الموضوع الذي يستطيع وحده أن يقيه منها » والذي يستطيع 
أن بحل محل حياته السابقة داخل الرحم إ نما تزداد بدرجة عظيمة . فهذا 
العامل البيولوجي ۰ إذن » ! نما يكون حالات الخطر الآولى » وهو يبعث 


Phylogenetic (1) 


۱۳۳ 


في الطفل الحاجة إلى أن يكو ن‌محبوباً » وهي حاجة سوف تصاحبه طوال 
حياته التالية . 

ووجود العامل الثاني الخاص بنشوء الجنس إ نما يستند فقط إلى 
الاستدلال . وقد اضطرتنا إلى افتراض وجوده خاصية هامة تتعلق بنمو 
اللبيدو . فلقد وجدنا أن الحياة الحنسية عند الانسان » على خلاف الحياة 
الجنسية عند آغلب الحیوانات القر ببة الشبه منه ء لا تنمو منذ الولادة إلى 
مرحلة النضج عوا متصلاً » ولکنها بعد أن تنمو نموا مبكراً حتى العام 
الخامس » تخل عر في مرحلة توقف واضحة » ثم تاخذ بعد ذلك تستانف 
وها مرة أخرى عند البلوغ ابتداء من النقطة التي توقفت عندها أثناء الطفولة 
المبكرة . وقد ساقنا ذلك إلى أن نفترض أن شيئاً هاماً لا بد قد حدث في 

مصير النوع الإنساني فخلف وراءه هذا التوقف في النمو الجنسبي للفرد 
كسابقة تار حية . ويستمد هذا العامل أهميته المرّضية من هذه الحقيقة وهي 
أن الأنا يعتبر أغلب المطالب الغريزية المتعلقة بالغريزة الجحنسية أثناء 
الطفولة كأنها أخطار » وهو يصدها على هذا الاعتبار » ولذلك تتعرض 
الدوافع الجنسية التالية الخاصة بالبلوغ » وهي التي تكون في واقع الأمر 
متفقة مع نظام الأنا » لخطر الاستسلام لتأثير الدوافم 0 الأولى 
الخاصة بمرحلة الطفولة » ولخطر اللحاق بها إلى الكبت . ونحن نجد 
هنا أوضح تعليل للأمراض العصابية . وأنه لأمر غريب أن يكون للاتصال 
المبكر بالمطالب الجنسية تأثير على الأنا مماثل لتأثير الاتصال السابق لأوانه 
بالعالم الخارجي . 

والعامل الثالث السيكولوجي يتعلق بنقص في الجهاز العقلي برجع 
إلى عايزه إلى هو وأنا » وهو لذلك يرجع ي نباية الأمر ال تائ العام 
الخارجي . فالأنا يضطر » نظراً إلى أخطار العالم الواقعي » إلى وقاية 
نفسه من بعض الدواف فع الغريزية الموجودة في الحو ۰ وال معاملما 
نا خطار . ولكته ل يليم أن يقي نفسه من الأخطار الغريزية 


۱۳ 


الداخلية بنفس النجاح الذي بستطیعه في وقاية نفسه من بعة بعض أخطار العام 
الواقعي الذي لا يكون جزعاً من ذاته . و عا أن علاقته وثيقة جداً بال مو » فهو 
ستطيع فقط إبعاد الخطر الغريزي عن طريق الحد من منظمته هو ذاته » 
من طريق الاستسلام لنشوء الأعراض بدلاً من تعطيل الغريزة . فإذا 
قامت الغريزة المرفوضة بتجدید الحجوم » أخذ الأنا يعاني جميع تلك 
لماعب الي تعرف بالمرض العصابي . 

وأعتقد أن معرفتنا بطبيعة العصاب وأسبابه لم تستطع بعد أن تذهب 
إلى أبعد من ذلك . 


۱۳۵ 


الفصل كادى عنس 


۳ E م9‎ 


لقد قمنا أثناء هذه الناقشة بابعاد بعض الوضوعات دون أن نبا 
بحثاً كاملاً . وقد جمعنا هذه الوضوعات في هذا الفصل لکی تنال ما 
تستحق من الاهام . 


0( 
تعدیلات لاراء سابقة 


(1) القاومة والشحنات النفسية الضادة "۲ : 

من العناصر الحامة في نظرية الكبت الرأي الذي يذهب إلى أن الکبت 
ليس حادثاً يقع مرة واحدة فقط » وإنما هو يقتضي استبلاکاً مستمراً 
للطاقة . فلو توقف هذا الاستهلاك للطاقة لانتهز الدافع المكبوت » الذي 
يغذي باستمرار من مصادر الطاقة الخاصة به » أول فرصة لكى ينطلق 
خلال السالك الي صد عنها » ولأخفق الكبت إذاً في تحقيق غرضه > 
أو كان من اللازم أن يتكرر الكبت مرات كثيرة لا حصر لا . ولا كانت 
الغرائز مستمرة بطبيعتها » فان الانا مضطر إلى تامين دفاعه باستبلاك طاقته 


Anti-cathexis (1) 


۱۳۹ 


بصفة مستمرة . وهذا النشاط الذي بحدث من أجل وقاية الکبت إنما 
يشاهد آثناء العلاج بالتحلیل في صورة «مقاومة» . والقاومة تتضمن 
وجودما “ميته « با لشحنة النفسية المضادة » . وتظهر الشحنة التفسية الضادة الى 
من هذا النوع بوضوح في العصاب القهري . وهي تظهر في صورة تغير 
بحدث في الأنا » في صورة تکوین رد فعل يحدث في الأنا » وذلك عن 
طريق تقوية الانجاه المضاد للميل الغريزي الذي يجب أن يكبت » كما 
يشاهد مثلاً في حالات الشفقة ويقظة الضمير والنظافة . وتكوينات 
رد الفعل هذه الخاصة بالعصاب القهري هي في أساسها مغالاة للصفات 
العادية للخلق التي تنشأ أثناء مرحلة الكون . واكتشاف وجود الشحنة 
النفسية الضادة في المستيريا أمر أكثر صعوبة » بالرغم من أن فا تفس 
الأهمية من الناحية النظرية . ونلاحظ ٤‏ المستيريا أيضاً بوضوح حدوث 
قدر معين من التغير في الأنا عن طريق تكوين زه الفعل ودر سح 
في كثير من الظروف واضحاً جداً بحيث يبدو كأنه العرض الرئيسى . 
فالصراع الخاص بالتناقض الوجداني في المستيريا » مثلاً »!نا يحل بهذه 
بقة . فكراهية الانسان لشخص محبوب له تکبت عن طريق المغالاة 
في حبه والخوف عليه . ولكن الفرق بين تكوينات رد الفعل ي العصاب 
القهري وني افستیر یا هو أن تكوينات رد الفعل في استبریا لا تكون لها 
تلك الصورة العامة الخاصة بسمة الخلق » واعا هي محصورة في نطاق 
بعض العلاقات الخاصة . فقد تظهر المرأة الصابة بالهستيريا > مثلاً ؛ 
حباً زائداً لأطفاها الذين تكرههم في قرارة نفسها نفسها » ولكنها ان تصبح أكثر 
حاً من بقية النساء على وجه عام » أو أنها لن تكون أكثر حباً للأطفال . 
فتكوين رد الفعل الخاص بالمستيريا يكون متعلقاً تعلقاً شديداً بموضوع 
خاص » وهو لا ينتشر أبداً ویصبح استعداداً عاماً للأنا في حين أن ما 
يميز العصاب القهري هو بالذات انتشار من هذا النوع - انحلال العلاقات 
المرتبطة بالوضوع وسپولة في حدوث الإبدال في اختيار الموضوع . 


۱۳۷ 


ومع ذلك » فهناك نوع آخر من الشحنة النفسية الضادة تبدو أكثر 
ملاءمة لطبيعة افستیریا . فالدافع الفريزي الکبوت يمكن أن بستتار 
( يشحن من جدید) من ناحیتین : من الداخل عن طریق تدعيم من مصادره 
الداخلية للاثارة » ومن ن الخارج عن طریق ادراله موضوع يتوق البه . 
والشحنة التفسية الضادة الخاصة باطستیر یا تتجه بصفه رئيسية إلى الخارج 
ضد الإدراكات الحسية الخطيرة . وهي تتخذ صورة انتباه من نوع خاص 
يدي » بوساطة القيود الي تفرض على الأنا > ال نجنب المواقف الي 
تسبب مثل هذه الإدرا کات الحسية » أو ادا حدثت هذه الادرا کات بالفعل 
لسن یل اناه اهنا . وقد أطلق حدیثاً بعض المحللين 
الفرنسيين » وعل الأخص لافورج ۲ » على هذه العملية الخاصة باطستیر با 
اس خاصاً هو «العمى العقلي» 27 . وتلاحظ هذه العملية الخاصة بالشحنة 
النفسية الضادة بوضوح أكثر في حالات الخواف حیث يتركز الاهتام 
في زيادة ابعاد احعال قیام الشخص بالا دراك الحسي الذي حافه . ويبدو 
أن هناك أهمية لا جاه الشحنة النفسية الضادة في امستیر یا وحالات الخواف 
اتحاهاً مضاداً للاتجاه الذي تتخذه في العصاب القهري ١‏ مع أن الفرق 
ليس مطلقاً . إن ذلك a‏ 
النفسية المضادة الخارجية من جهة » وبين النكوص والشحنة النفسية المضادة 
الداخلية أي التغيرات الي تحدث في الأنا عن طريق تكوينات رد الفعل) 
من جهة أخرى . وعلى كل حال فان مهمة الدفاع ضد الادرا کات الحسية 
الخطيرة أمر مشترك بين جميع الامراض العصابية . وتهدف الأوامر 
والنواهي الختلفة في العصاب القهري إلى نفس الغرض . 

لقد سبق أن بينا أن المقاومة الي يحب أن نقضي علا في التحليل › 





Laforgue (1) 


Scotomizalion (¥) 


۱۳۸ 


نما تأني من الأنا الذي يتشبث بشحناته انفسية الضادة . ومن الصعب 
على الأنا أن يوجه انتباهه إلى إدرا کات حسية وأفكار كان حتی الان يلزم نفسه 
بتجنها » أو أن يعترف بأن له دوافع تعارض تلك الدوافع الي كان ينسبها 
إلى نفسه معارضة تامة . ويعتمد كفاحنا ضد القاومة في التحليل على 
هذه الحقائق . فاذا كانت المقاومة ذاتها لاشعورية ء كما بحدث غالا 
نظراً لعلاقتها بالمادة المكبوتة » فإننا نقوم يجعل هذه المقاومة شعورية . وإذا 
كانت شعور ية » او ادا اصبحت شعور ية » فإننا نقوم بتقديم براهين منطقية 
ضدها » ونعد الأنا بمكافات وفوائد إذا تخى عن مقاومته . ولا يمكن أن 
يكون هناك شك أو خطأ حول وجود المقاومة التي يقوم بها الأنا . ولكن 
من الواجب أن نسأل أنفسنا عما إذا كانت المقاومة هي كل المشكلة 
اى تصادفنا في التحليل . إذ أننا ند أنه حتى بعد أن يقرر الأنا لتخلي عن 
نوماه » فانه لا یزال مجد صعوبة في التخلص من حالات الکبت » وقد 
سینا مرحلة الجهود العنیف الذي يأني عقب قراره الشکور عرحلة 
«الکفاح ۱٩»‏ . ولیس من العسیر أن نبحث عن هذا العامل الدينامي 
الذي يجحعل مثل هذا الکفاح أمراً ضروریاً ومعقولا . ولا بد أن هذا العامل 
هو أنه بعد القضاء على مقاومة الأنا » فان قوة اجبار التکرار - انجذاب العملية 
الفريزية المكبوتة نحو الهاذج الأصلية اللاشعورية - لا تزال تحتاج إلى 
أن يقضى عليها . وليس هناك اعتراض على أن نصف هذا العامل بانه 
«مقاومة اللاشعور ا . ولا ينبغي أن تشبط همتنا هذه التعديلات في نظريتنا » 
بل ینبغی أن تقابل بالترحاب إذا كانت تعمل على زيادة معرفتنا بعض 
الثیء . وهی ليست مأخذاً علینا ما دامت لا تنقض آراءنا السابقة » وإ ما 
تفیف إليها ثروة جديدة - ور ما ذلك بتحدید بعض البارات التي 
كانت عامة جداً » أو بتفصيل بعض الآراء الي كانت من قبل محدودة . 


Working-through (1) 
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ولاعت أن نقترض أن هذه التعدیلات عدنا بعرض کامل لجميع 
آنواع المقاومة الي تقابلنا في التحليل . فواصلة البحث ني هذا ا 
بين أن على الحال أن یکافح ما لا يقل عن خمسة أنواع من المقاومة الي 
تنبعث من جهات ثلاث - الأنا » واطو ‏ والأنا الأعلى . وتصدر عن الأنا 
ثلاثة أنواع من المقاومة » تختلف كل منها عن الأخرى من حيث طبيعتها 
الدينامية . وأولى هذه الأنواع الثلاثة من المقاومة التي تصدر عن الأنا هي 
«مقاومة » الکبت » وهي الي سبق أن ناقشناها » والي لا يوجد شيء جديد 
علا عکن اضافته . والنوع الثاني هو مقاومة «التحويل » ٠‏ وهي من 
نفس الطبيعة ولکن نتائجها على التحلیل مختلفة وأكثر ووا سرخ 
انها تنجح في إقامة علاقة بالوقف لحلل أو بالحلل ذاته » وبذلك 
تعمل على إحياء كبت كان يحب فقط أن يعود إلى الذا كرة ٠‏ والنوع 
الثالث من من القومة مختلف جداً في طبيعته بالرغم من أنه ندز انشا 
عن الأنا . وهذه القاومة تنشا عن «فائدة الرض » کما انا تتوقف على 
استيعاب الأنا للعرض . وهي عثل عدم الرغبة في ترك أبة مسرة ة أو راحة 
مل غاا اواج اراج » وهو خاص بافو ۰ فهو القاومة الي ممل 
«الکفاح» كما سبق أن رات > هرا رورا . والنوع الخامس من 
ا > وهي خاصة « بالأنا الأعلى » وآخر نوع قمنا با کتشافه » وهي 
أيضا | كثرها غموضا ا ا قوفو متو أن هذه 
المقاومة تصدر عن الإحساس بالذنب أو الحاجة إلى العقاب ۰ وهي 
تعارض أية حركة نحو النجاح » وهي لذلك تعارض شفاء المريض ذاته 


أثناء التحليل . 


(ب) القلق من تحول اللبيدو : 
إن نظرية القلق الي وضعتها في هذا الکتاب تختلف بعض الشيء 
هن النظرية الى کت أرى مق قل آنا مه . فقد كنت فيما سبق 
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أعتير القلق رد فعل عام يحدث ني الأنا لواقف الکدر . وکنت أحاول 
دائماً تفسير ظهوره على أسس اقتصادية » وقد افترضت على اا 
نائج دراساتي في الأمراض العصابية ‏ الحقيقية » أن اللييدو (التبيج الجنسي ) 
الذي رفضه الأنا أو الذي لم ستعمله الا قد وجد تفريغاً مباشرا في صورة 
القاق . ولا عکن أن أنكر أن هذه الاراء المختلفة لم يتفق بعضها مع بعض 
اتفاقاً حسناً » أو على أية حال لا يؤدي بعضها البعض الآخر بالضرورة . 
وفضلاً عن ذلك » فان هذه الآراء قد أعطت انطباعاً بوجود علاقة وثيقة 
جداً يق القلق واللبیدو » ولم يتفق ذلك مع سمة القلق العامة من حيث أنه 
رد فعل للکدر . 

وقد أتى الاعتراض على هذه النظرية من اعتبارنا أن الأنا هو المركز 
الوحيد للقلق . وقد كان ذلك أحد نتائج المحاولة الي قمت بها لتقسيم 
الجهاز العقلي ني كتاب «الأنا وامو» . فبيا كانت النظرية القديمة ترى 
أنه من الطبيعي أن نفترض أن القلق يصدر من اللبیدو الخاص بالدوافع 
الغريز بة المكبوتة » فان النظرية الجديدة عیل » » على العکس » إلى اعتبار الأنا 
مصدر القلق . وعلى ذلك فالمسألة إذن هي قلق او ٠‏ رالقلق الغر يزي) ی 
مقابل قلق الأنا"“ . وبما أن الطاقة الي بستخدمها الأنا قد جردت 
من مظاهرها الجنسية ٩۳۱‏ فان النظرية الجديدة قد اتجهت أيضاً إلى إضعاف 
العلاقة الوثيقة بين القلق واللبیدو . وإني أرجو أن أكون قد وفقت على 
الأقل في توضيح التناقض » وي إعطاء فكرة واضحة عن النقطة الي 
يدور حوطا الشك . 

إن رأي رانك - الذي كان ني الأصل رأبي - وهو الذي يذهب إلى 


Id-anxiety )١( 
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أن انفعال القلق نتيجة لحادلة الیلاد وتکرار لتلك الخبرة » قد اضطرني 
إلى مراجعة مشكلة القلق مرة أخرى . ولكنني لم أستطع أن أتقدم خطوة 
بفكرته التي تقول إن الميلاد صدمة » وإن حالات القلق هي رد فعل تفريفي 
شا وان جميع الخالات التالية لاتقعالات القلق | ما هي مسحاولة « التنفيس » 
بصورة تكون اتم . وقد اضطررت إلى ان انجاوز رد فعل القلق إلى «حالة 
2 اي تکمن وراءه . و بادخال هذا العنصر تفتحت آمامي نوا 
ة للمشكلة . فقد اعتبر الميلاد النموذج الأصلي لجميع حالات 
خر التالية الي تجابه الفرد في الظروف ال حديدة التي تنشأ من تغير طريقة 
الحياة ومن. تقدم النمو العقلي . ولکن أهمية الیلاد بالنسبة إلى الخطر قد 
انحصرت ب انه النموذج الأصلي له . فقد اصبح القلق الذي يشعر به الفرد 
أثناء الميلاد النموذج الأصلي لحالة انفعالية كان عليها أن تمر بنفس 
المصير الذي عر به الانفعالات الأخرى . فإما تعيد حالة القلق نفسما 
بطر يقة «تلقائية») في المواقف الي تشبه الموقف الأصلي و بذلك تكون رد 
فعل بصورة غير مفيدة بدلا من الصورة المفيدة الي كانت عليه في الوقف الأول ۽ 
وإما أن الأنا قد يتسيطر على هذا الانفعال » ويقوم بإعادته من تلقاء نفسه » 
ويقوم باستخدامه كنذير للخطر ۰ وكوسيلة لتحريك الية اللذة والكدر 
وهكذا قمنا بإعطاء الناحية البيولوجية من انفعال القلق ما تستحقه من 
الأهمية باعتبارنا أن القلق عبارة عن رد فعل عام لمواقف الخطر » بين 
أكدنا الدور الذي يقوم به الأنا من حيث هو مركز القلق بأن نسبنا 
إليه وظيفة إحداث انفعال القلق وفقاً لحاجاته . وهكذا جعلنا للقلق 
رین في الحياة المقبلة . أحدهما غير اختياري وتلقائي ويتوقف 
دائماً على أسس اقتصادية » ويظهر كلما طرأ موقف خطر مشابه 
للميلاد . والآخر يحدثه الأنا كلما أخذ موقف من هذا النوع بهدد بالوقوع 
فحسب » وذلك لكي يمكن تجنبه . وي الحالة الثانية يعرّض الأنا نفسه: 
للقلق كأنه نوع من من التطعيم » فيستسلم لنوبة خفيفة من المرض حتى 
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تجب الاصابة الشديدة به . وهو یقوم بتخيل موقف الخطر تخيلا جلاً 
مرخ ا ا و 
أو إشارة . وقد رأينا فيما سبق بالتفصيل كيف تظهر حالات الخطر التالية 
الواحدة بعد الأخرى > مع ب بقائها في نفس الوقت متصلة من حيث 
مصدرها . 

ور با نستطیم أن نصيب قليلاً من التقدم في معرفتنا للقاق إذا تعرضنا 
إشكلة العلاقة بين القلق العصالي والقلق الوضوعي . 

إن فرضنا السابق القائل بتحوّل اللبيدو إلى القلق تحولاً مباشراً لا 
يمنا الآن كما كان من قبل . ولكن مع ذلك فإننا إذا نظرنا في أمر 
هذا التحول فن الواجب أن عیز بين حالات مختلفة . ففيما يتعلق بحالة 
القلق الذي يثيره الأنا كإشارة فان هذا التحول لا يكون موضع اعتبار ؛ 
كما أنه لا يكون موضع اعتبار أيضاً ني أية حالة من حالات الخطر الي 
تدفع الأنا إلى القيام بالكبت . فالشحنات النفسية الحنسية الخاصة بالدافع 
الغريزي المكبوت | عا تستخدم بطريقة أخرى غير التحول إلى القلق وغير 
تریغ عل صورة قلق - كما بشاهد بوضوح جداً في المستيريا التحولية . 
ومن جهة أخرى فان الدراسة العميقة لحالة الخطر سوف تجعلنا نقابل 
حالة لنشوء القلق أعتقد آنبا يحب أن تفسر بطريقة أخرى . 


(ج) الكبت والدفاع : 

لقد قمت أثناء مناقشتي اشكلة القلق بإحياء معي أو » بعبارة اکر 
تواضعا 4 بإحياء اصطلاح كنت استعملته بصفة عامة منذ ثلاثين عاماً 
مضت عندما ابتدأت أدرس الوضوع لأول مرة » ولكني عدلت عنه فیما بعد . 
إني آشیر ال اصطلاح ۱ العملية الدفاعية ۲۱ ۸ . وقد استعملت فیما بعد 
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كلمة «الكبت » بدلامنها » غير أن العلاقة بين الا صطلاحین ظلت غير محددة , 
وأعتقد أنه سیکون من الفید بلا شك أن نعود إلى الاصطلاح القدیم 
«الدفاع» » على شرط أن نستعمله بوضوح كوصف عام لجميع الحیل 
الي يستتخدمها الأنا ي حالات الصراع الي قد تؤدي إلى العصاب » 
بیغا نحتفظ باصطلاح « الكبت» لطريقة الدفاع الخاصة الي کان للمهج 
الذي اتبعناه في دراستنا الفضل الأول في معرفتنا ها معرفة جيدة . 

ومن الواجب أيضاً أن یکون هناك ما يبرر استعمال اصطلاح جدید » 
إذا كان يعبر عن وجهة نظر جديدة أو عن معرفة جديدة . إن إحياء فكرة 
الدفاع والحدّ من استخدام فكرة الکبت نما بضع في الاعتبار حقيقة كانت 
معروفة منذ مدة طويلة ولكنها لقيت اهتاماً زائداً بفضل الا كتشافات 
الحديثة . إن ملاحظاتنا الأول عن الكبت وعن تكوين الأعراض کانت 
متعلقة بالهستيريا . ولقد رأينا أن الضمون اي للخبرات الوثرة 
والمضمون الذهني للأفكار ly‏ 
ولذلك استنتجنا أن المنع من الظهور في الشعور خحاصية رئيسية للكبت 
افستيري . ورأينا فيما بعد حینا أخذنا ندرس الأمراض العصابية القهرية 
أن الحوادث المرضية لم تنس في تلك الأمراض ۰ بل بقيت في الشعور » 
ولکنها ١‏ عزلت » بطريقة مالم نستطع بعد أن نفهمها > بحيث 
كانت النتيجة مشابهة تماما لما يحدث في الأمنيز با © ال مستيرية . 
ومع ذلك فان الفرق كان كيرا جداً ال درجة تبرر الاعتقاد بأن العملية 
الي عزلت بها الدوافع الغريزية في العصاب القهري لا عکن أن تکون 
اس ر . وقد يبنت أبحائنا فيما بعد أنه 
بحدث ي العصاب القهري تکوص للدوافع الغريزية إلى مرحلة جنسية 
سابقة نظراً لمعارضة الأنا » وأن هذا التكوص یقوم بوضوح بنفس العمل 
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الذي يقوم به الكبت ۰ بالرغم من أنه لا يجعل الکبت أمراً غير ضروري . 
وقد رین آبضا في العصاب القهري أن الشحنة النفسية الضادة » الي 
نفترض وجودها اشاق في الحستيريا » تقوم بدور كبير جدا في حماية 
الأنا باحداث تغییر فيه عل سبیل رد الفعل . وفضلاً عن ذلك ۰ فان 
انتباهتا كان متجهاً إلى عملية «عزل» (لا عکننا حتی الان أن نشرح 
طریقتها) كانت ها مظاهر عرضية مباشرة خاصة بها » وکذلك كان 
انتباهنا متجهاً إلى عملية يمكن أن تسمی سحرية » وهي عملية «إلغاء» 
ما كان قد حدث - وهي عملية لا عکن أن نشك في هدفها الدفاعي › 
ولکنها لا تحمل أي شبه لعملية «الکبت» . وتعطینا هذه اللاحظات 
ااا كافية لاعادة استخدام مفهوم «الدفاع » القديم » وهو مفهرم 
يستطيع أن يشمل جميع هذه العمليات التي ها نفس المدف - أعني 
وقاية الأنا ضد الرغبات الغريزية - كما تعطينا أسبابا كافية لوضع 
الكبت تحت هذا المفهوم كحالة خاصة له . وتزداد أهمية هذه التسمية 
إذا نظرنا إلى أنه من المحتمل أن تبين الأبحاث فيما بعد أن هناك علاقة 
وثيقة بين بعض الصور الخاصة للدفاع وبين بعض الأمراض الخاصة » كما 
هو الحال مثلاً بين الكبت والمستير يا . وبالاضافة إلى ذلك فنحن نتوقع 
احال اكتشاف علاقة هامة أخرى . فن الحتمل جدا أن الجهاز العقلي 
يستخدم » قبل انقسامه الدقيق إلى أنا وهو وقبل تكوين الأنا الأعل » 
وسائل للدفاع تختلف عن تلك الوسائل الي يستخدمها بعد وصوله إلى 
هذه المستويات من التنظيم . 


(ب) 
ملاحظات اضافية عن القلق 
يظهر انفعال القلق خاصية أو خاصيتين من المأمول أن تؤدي دراستهما 
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إلى إلقاء مزید من الضوء على هذا الوضوع . إن للقلق علاقة لا يمكن 
إنكارها «بالتوقع » : فالقلق يحدث «حول» شيء ما . وهو يتميز بصفة 
«عدم التحديد » وعدم وجود موضوع له» . ونحن نستخدم في كلامنا 
الدقیق کلمة «خوف» بدلاً من «القلق » إذا كان الخوف بتعلق عوضوع 

ما . وفضلاً عن ذلك » فان للقلق » بالاضافة إلى علاقته بالخطر » علاقة 
بالعصاب وهی العلاقة الي كنا نحاول توضيحها منذ مدة طويلة . 
وهناك سؤال : اذا لا تکون جمیع استجابات القلق عصابية - لاذا نقبل 
كثيراً مها على أنها سوية ؟ وأخيراً » إن مشكلة الفرق بين القلق الوضوعي 
والقلق العصابي تحتاج إلى بحث دقيق . 

ولنبدأ بالمشكلة الأخيرة . إن التقدم الذي أحرزناه هو أننو تجاوزنا 
استجابات القلق إلى حالات الخطر الي تكمن وراءها . وإذا فعلنا نفس الشيء 
مع القلق الموضوعي لا وجدنا صعوبة في حل المشكلة . فالخطر الوضوعي 
خطر معروف ۰ والقلق الموضوعي قلق حول خطر معروف من هذا النوع . 
والقلق العصابي قلق حول خطر غير معروف . فالخطر العصابي » إذن » 
خطر يحب أن يكتشف . وقد بين التحلیل أنه حطر غريزي . ویقوم الحلل 
بجعل القلق العصابي مشابباً للقلق الموضوعي ۰ وذلك بنقل هذا الخطر 
الذي نجهله إلى الأنا في داخل الشعور » وبذلك يمكن معاملته بنفس 
الطريقة . 

وهناك نوعان من رد الفعل للخطر للخطر الموضوعي . الأول »> وهو رد 
فعل وجداني » وهو عبارة عن ثورة القلق . والثاني هو عمل وقائي . ومن 
الحتمل أن نفس الشيء ء صحيح بالنسبة للخطر الغريزي . ونحن نعلم 
كيف عکن أن يتعاون هذان النوعان من رد الفعل بطريقة ملائمة » بحيث 
يعطي أحدها الإشارة لكي بظهر الآخر . ولكننا نعلم أيضاً أنه من الممكن 
أن یتص فا بطريقة غير ملائمة : فقد يحدث الشلل نتيجة للقلق » وقد 
ینتشر أحد هذین النوعين من رد الفعل على حساب الآخر . 
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وني بعض الحالات حتلط خصائص القلق الوضوعي بخصائص 
الق المصابي . هد یکون الخطر معروفاً وموضوعیاً » ولکن القلت الا 
ه یکون كيرا جداً » أکبر ما پیدو لنا أنه مناسب . وهذا القلق الزائد 
هو الذي یکشف عن وجود عنصر عصابي . ومع ذلك » فهذه الحالات لا 
تتضمن مبدا جدیدا ٠‏ إذ يبين التحلیل انه قد اضيف إلى الخطر الوضوعي 
العروف خطر غريزي غير معروف . 

ونستطيع أن نعرف شيئ أكثر عن هذا الوضوع لو أننا لم نقتع 
بإرجاع القلق إلى الخطر ۰ وأخذنا نبحث عن حقيقة حالة الخطر ومعناها . 
ومن الواضح أنها تتکون من تقدير الشخص لقوته بالنسبة إلى مقدار الخطرء 
ومن اج بعجزه أمامه - عجزاً دم اذا كان الخطر موضوعيا 3 
وا تسا إذا کان الخطر غریزبا . هو فو عمله هذا یکون موجها 
بالخبرات الواقعية التى مر بها . (وسواء كان الشخص مخطفاً في تقديره 
أم غير مخطئ فليس لذلك أهمية بالنسبة للنتيجة . دعنا نسمي حالة 
العجز التي من هذا النوع «حالة صادمة» . وعلى ذلك فستكون لدينا » 
إذن » أسباب وجيمة للتمييز بين حالة صادمة وحالة خطر . 

ویظهر الفرد تقدماً هام 5 قدرته على حفظ ذاته ادا ا أن 
يتنبا بحالة صادمة من هذا النوع الذي يؤدي إلى العجز وأن يتوقعها دلا من 
جرد انتظار وقوعها . دعنا نسمي الحالة التي تتضمن سبباً مثل هذا التوقع 
حالة خطر . إنه في مثل هذه الحالة تحدث إشارة القلق, . وتعلن الاشارة 
ما يأقي : ١إنني‏ اتوقع حدوث حالة أشعر فيها بالعجز » أو : «إن الحالة 
الحاضرة تذ كرفي خیرات صادمة سابقة . ولذلك فاني آتوقع وقوع 
الصدمة » وإلي أتصرف كما لو أن الصدمة وقعت فعلاً ٠‏ بيئما لا 
زال بوجد وقت لتجنب هذه الصدمة ١‏ . فالقلق » إذن » هو من جهة توقع 
وقوع صدمة » وهو من جهة أخرى تكرار للصدمة في صورة مخففة . 
وعلى ذلك فان خاصيي القلق الي لاحظناهما انما تنشان من مصدرين 
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مختافین . فعلاقة القلق بالتوقع ترجع إلى حالة الخطر ۰ بيا أن عدم تحدید 
القلق وعدم وجود موضوع له برجعان إلى حالة الصدمة التي يسببا العجز - 
وهي الحالة الي يتوقع حدوثها في حالة الخطر . 

وإذا نظرنا إلى هذا التسلسل : القلق -- الخطر - العجز (الصدمة) . 
فإننا نستطيع أن نلخص ما سبق قوله فيما بلي : إن حالة الخطر هي حالة 
عجر يدركها الفرد . ویتذ کرها . ويتوقعها . والقلق هو الاستجابة 
الأصلية للعجز في حالة الصدمة » وهو يتكرر فيما بعد في حالة الخطر 
كاشارة لطلب النجدة . والأنا الذي عانى الصدمة بطريقة سلبية » يقوم 
الآن بإعاد با بطر بقة فعلية في صورة مخففة > وهو يأمل بذلك أن بتحكم 

في توجيهها . ومن العروف أن الأطفال يتصرفون بهذه الطريقة مجاه كل 
مور موم يصادفونه » حيث أنهم يقومون باستعادته في ألعا بهم . وهم یلا 
الانتقال من السلبية إلى الفعلية نما بحاولون أن يتغلبوا على خبراتهم نفسياً . 
واذا کان هذا هو العنی المقصود من «التنقيس عن الصدمة» » فلا عکن 
أن يكون لدينا اعتراض على هذا التعبير . ولكن النقطة الهمة في الأمر هي 
التفل الأول لاستجابة القلق من مصدره الأصلي ف حالة العجز إلى توقع 
هذه الحالة ۰ أي إلى حالة الخطر . وتأتي بعد ذلك حالات النقل التالية من 
الخطر ال سبب الخطر - فقدان الوضوع والتغرات الي تحدث في هذا 
الفقدان وهي الي عرفناها من قبل . 

إن النتيجة السيئة « لتدلیل » طفل صغير هي زيادة آهمية خطر فقدان 
الموضوع والوضوع عبارة عن وقاية ضد کل حالات العجز ) بالنسبة 
إلى کل خطر اخر . ولذلك » فهو یڈ يشجع الفرد على البقاء في حالة 
الطفولة » أي في مرحلة الحياة الي تتميز 8 الحركي والنفسي . 

م تيا لدينا حتى الآن فرصة لكي نرى القلق الوضوعي ني ظروف 
مختلفة عن القلق العصابي . إننا نعرف الفرق بينهما . إن الخطر الموضوعي 
خطر مدد الشخص من شيء خارجي . والخطر العصابي خطر يدد 
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الشخص من يطلب عريري . فإذا كان المطلب الغريزي شيئا موضوعيا 5 

فن المکن آن تیلم ان للقلق العصابي أ أساساً موضوعياً . وقد رأينا 
أن السبب الذي من أجله يبدو أن هناك علاقة وه لا بلاق الات 
هو أن الأنا يدافع عن نفسه ضد الخطر الغر يزي ععونة استجابة القلق . 
كما يفعل تماماً ضد الخطر الوضوعي الخارجي . ولكن کون هذا النشاط 
الدفاعي الذي يؤدي إلى العصاب ! عا يرجع إلى نقص في الهاز ا 
وقد استنتجنا أيضاً أن المطلب الغريزي كثيراً ما يصبح خطراً (داخلياً) 
فقيل لأن إشباعه قد يؤدي إلى حطر خارجي ۰ أي لأن الخطر الداخلي يمثل 
خط | خا رجا .+ 

ومن جهة أخرىاء فمن الضروري أيضاً أن بصبح الخطر الخارجي 
(الوضوعي) داخليا حتی یصبح مهماً بالنسبة للأنا . ومن الضروري 
أن يدرك على أنه متصل بإحدى حالات العجز الي مرت بالفرد من 
قبل . ويبدو أن الإنسان لم يوهب إدراكاً غريزياً للأخطار الي تدده 

من الخارج » أو أنه قد وهب هذا الادراك بقدر قليل . فالأطفال الصغار 
بقومون باستمرار بأعمال تہدد حياتهم بالخطر » وهم لهذا السبب 
بالذات لا عکنهم الاستغناء ا يقوم بوقايتهم . وني حالة الصدمة 
الي يكون فيا الشخص عاجزاً . تتلاقی الأخطار الخارجية والداخلية » 
والأخطار الواقعية والطالب الغريزية . وسواء كان الأنا يعاني من 1 لا 


(۱) [وغالباً ما يحدث أيضا ا أنه بالرغم من تقدير حالة الخطر في ذاتها تقديراً صحیحا إلا أنه قد 
يضاف مقدار معين من القلق الغريزي إلى القلق الواقعي . وي هذه الحالة يصبح المطلب 
الغريزتي الذيي يتراجع الأنا عن إشباعه مطلباً ماسوكياً : غريزة هدم الموجهة ضد الشخص 
ذاته . ولعل مثل هذه الإضافة تفسر الحالات الي يكون فا القلق مبالغاً فيه وغير مفيد أو 
مسبباً للشلل . وقد تنشأ حالات الخواف من الأماكن المرتفعة (النوافذ > والأبراج ٠‏ 
والهاويات) من مثل هذا الصدر ‏ اذ أن مغزى الأنوثة التضمن فا له علاقة وثيقة 
با ماسوكية ] . 
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یتوقف ۰ أو كان يشعر بازدیاد حاجات غريزية لا تستطيع أن تنال 
إشباعاً » فان الحالة الاقتصادية تکون واحدة ‏ وان عجز الانا من 
الناحية الحركية یظهر في صورة عجز نفسي . 

إن المشكلة الحيرة الخاصة بحالات الخواف في الرحلة البکرة 
من الطفولة تستحق أن تذ کر مرة أخرى في هذا الصدد . فقد استطعنا 
تفهم بعض هذه الخاوف » مثل الخوف من الوجود منفرداً أو في الظلام 
أو مع غرباء > على أنها ردود أفعال لخطر فقدان الوضوع . ومن المکن أن 
يفسر بعضبا الآخر » مثل الخوف من الحيوانات الصغيرة » ومن عواصف 
الرعد ... الخ » على نبا بقايا أثرية لاستعداد ورافي المجابهة الأخطار 
الواقعية » وهو استعداد قد تكون بصورة واضحة جدا عند الحيوانات 
الأخرى . والجزء المفيد للإنسان من ذلك الميراث القديم هو فقط ما يكون 
متعلقا بفقدان الموضوع . فإذا تثبتت حالات الخواف الخاصة بالطفولة 
واشتدت واستمرت حتى السنوات التالية » فان التحليل يبين ان مضمونها 
قد ارتبط بالطالب الغريزية ۰ وأصبح يرمز للأخطار الداخلية أيضاً . 


رج 


القلق والألم والحزن 


إننا لا نعرف إلا قليلاً عن سيكولوجية العمليات الانفعالية » بحيث 
أن الملاحظات الي سأحاول أن أبديها الآن في هذا الموضوع قد تبدو كأنها 
أحكام ضعيفة . إن المشكلة الي تواجهنا إ نما تنشأ عن النتيجة الي توصلنا 
إلها » وهي أن القلق عبارة عن رد فعل لخطر فقدان الوضوع اوخن 
نعرف من قبل احد ردود الفعل لفقدان الوضوع > الا وهو الحزن . فالمسالة 
ادن » هي : متی يؤدي فقدان الوضوع إلى القلق » ومتی يؤدي إلى الحزن؟ 
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لقد وجدت في مناقشتي لوضوع الحزن في فرصة سابقة 27 أن له حاصية 
ظلت غير مفهومة . وهذه الخاصية هي ما يسببه الحزن من ألم خاص . 
ومع ذلك » فإنهيبدومن ن البديهي أن يكون الانفصال عن الوضوع ا 
وهکذا تصبح السألة أكثر تعقیدا : متی يودي الانفصال عن الوضوع إلى 
القلق » ومتی يؤدي إلى الحزن » ومتی قد يؤدي فقط إلى الألم ؟ 

دعنا نقول في الحال انه لا أمل لنا في الاجابة على هذه الأسئلة 
في الوقت الحاضر . ويجب أن نقتنع فقط برسم بعض الخطوط المميزة » 
وبالاشارة إلى بعض الاحتالات . 

وسنبداً مرة أخرى بالحالة الي نعتقد أننا نفهمها - حالة الطفل الذي 
جد نفسه مع شخص غریب بدلاً من أمه E HERO‏ 
نسبناه إلى حطر فقدان الوضوع . ولكن قلقه بلا شك أكثر دا 
للق ف وهو سس ال يناقش بكثير من الدقة e‏ 
بظهر قلقاً » ولکن تعبیر وجهه وبکاءه یدلان غل أنه يقترن بام 
أيضاً . ویبدو أنه توجد بعض الأشياء في نفس الطفل مختلطة بعضبا 
يبعض » ولکنها ستأخذ فیما بعد ني الانفصال بعضما عن بعض . فالطفل 
لا يستطيع بعد أن بميز بين الغیاب المؤقت والفقدان الدائم . فیمچرد أن 
يفتقد الطفل أمه فانه يتصرف كأنه لن يراها أبداً مرة أخرى ؛ ومن 
الضروري تكرار خبرات الواساة الي تؤكد له عكس ذلك حتى يتعلم أن 
غیاب آمه سیعقه عادة ظهورها مرة أخرى . وتقوم أمه بتشجیع هذه 
العفة لني تکون في غاية الأهية له » وذلك حينا تلعب معه تلك ال 
العروفة وهي إخفاء وجهها عنه بیدا » ثم إظهار وجهها بعد ذلك ما 
سبب سروره . ويستطيع ا أن و انج 


لا يشوبه الیأس : 
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ونتيجة لسوء فهم الطفل للحقائق ۰ فان حالة فقدان أمه لا تکون 
حالة حطر وانما تکون حالة صدمة . أو أنها تصبح » بعبارة أدق » حالة 
صدمة إذا حدث أن الطفل كان یشعر ني ذلك الوقت بحاجة كانت 
الأم هي الشخص الذي يقوم باشباعها . وهي تصبح حالة خطر اذا ل 
تكن هذه الحاجة موجودة في ذلك الوقت . وعلى ذلك فإن السبب الأول 
للقلق الذي يحدثه الأنا ذاته هو عدم إدراك الموضوع (وهو يعادل 
فقدان الوضوع ذاته) . وحتى الآن لا تظهر مشكلة فقدان الحب . وتأخذ 
الخبرة فيما بعد تعلم الطفل أن الموضوع عکن أن يكون موجوداً ولكنه 
غاضب منه ‏ وحينذاك يصبح فقدان حب الوضوع خطراً جديا وا کر 
استدامة ومسيبا لحدوث القلق . 

وتختلف حالة الصدمة الناشئة عن فقدان الأم عن حالة الصدمة 
الناشئة عن الميلاد من ناحية هامة : قفي أثناء الميلاد لم يكن هناك موضوع » 
ولذلك ل يكن هناك موضوع يعكن افتقاده . وقد كان القلق هو رد 
الفعل الوحيد الذي حدث . ومنذ ذلك الوقت أدت حالات الوشباع 
المتكررة إلى جعل الأم موضوعاً ؛ وكلما شعر الطفل بحاجة شعر بشحنة 
نفسية شديدة بمكن وصفها ۱شوق » ٠‏ ویرجع رد فعل الام إلى هذه 
الناحية الجحديدة من الامر . فالأم » اذن > هو رد الفعل الحقيقي لفقدان 
الوضوع » » بيا القلق هو رد الفعل للخطر الذي يؤدي إليه هذا الفقدان » 
وهو » بحدوت مزید من الثقل » رد فعل لخطر فقدان الوضوع ذاته . 

ومعرفتنا عن الألم أيضاً قليلة جداً . إن الحقيقة الوحيدة التي نعرفها 
جيداً هي أن الألم يحدث بطريقة أولية ومنتظمة حينا يقع م ؤثر على سطح 
الجسم وینفذ خلال الحاجز الواقي من ن الوثرات » ویأخذ يعمل مثل عؤثر 
غريزي شمر > وتضعفت :أمامة النشاط العضلي الذي يكون في العادة 
ناجحاً لأنه يقوم بإبعاد المكان التأثر عن الوثر . وإذا لم يبدأ الألم من 
جزء من الجلد » واغا بدأ من عضو داخلي فإن الحالة تظل واحدة . 
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وکل ما حدث هو أن جزءاً من سطح الجسم الداخلي قد حل محل 
السطح الخارجي . ومن الواضح أن الطفل مرت به أحيانا خبرات بألم من 
هذا النو لنوع . وو جرات ماد عر رح a‏ اليج جلي رمع لاه 5 
فإن هذا العامل المسبب للام يبدو قليل الشبه بفقدان الموضوع . 
وفضلا عن ذلك » فان العنصر الرئيسي للام » وهو التاثير الذي بقع 
على سطح الجسم . لا يوجد بالكلية في حالة تشوق الطفل . ومع ذلك ۰ 
فليس من الممكن الا يكون هناك معنى لقيام اللغة الشائعة بابتكار فكرة 
الام العقلي الداخلي ٠‏ وبتناول شعور فقدان الوضوع كشيء معادل 
للألم البدني . 

وعندما بحدث ألم بدني يحدث قدر كبير ما عکن أن نسميه شحنة 
نفسية نرجسية للمكان لام . وتستمر هذه الشحنة في الزيادة وتعمل على 
تفر يغ الأنا . ومن المعروف جيداً أنه عندما تم الأعضاء الداخلية تأخذ 
تظهر صورة خيالية مكانية وغير مكانية لأجزاء البدن التامة » ومع أن تلك 
الأجزاء ني العادة لا تظهر إطلاقاً في تصورنا الشعوري . ثم إن هذه الحقيقة 
العروفة وهي أنه عندما يحدث تحول نفسي بسبب تدخل اهّام آخر » 
فإن الآلام البدنية لا تظهر 2 حتى ولو كانت على أعظم درجة من الشدة . 
رلا يحب أن أقول إنها تظل «لاشعورية» في هذه الحالة) » » فن المکن أن 
تفسر بتركيز الشحنة النفسية على المثل النفسي لجحزء البدن الذي يتألم . 
وأظن أننا سنجد هنا تلك المشا بهة التي مكنتنا من نقل إحساسات الألم إلى دائرة 
العقل . قالظروف الاقتصادية الى توجدها شحنة الشوق الشديدة الي 
تتركز على الوضوع الغائب أو الفقود (وتشتد هذه الشحنة النفسية باستمرار 
لأنها لا عکن أن تبدأ) هى نفس الظروف الاقتصادية الي توجدها شحنة 
الأم الي تتركز على جزء البدن الذي أصابه الأذى . وعلى ذلك فن الممكن 
أن نغفل العنصر الخاص بالعامل السطحي المسبب للألم البدئي . إن 
الانتقال من الألم البدني إلى الألم العقلي يقابل التحول من الشحنة النفسية 
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النرجسية إلى الشحنة اللفسية التجهة نحو الوضوع . والوضوع الذي 
تشحن صورته الذهنية بالطاقة النفسية شحنا شدیدا بسبب الحاجة الغر یز رة 
اعا يقوم بنفس الدور الذي يقوم به جزء البدن الذي يشحن بالطاقة النفسية 
بسبب شدة المؤثر . واستمرار عملية شحن الطاقة النفسية وعدم إمكان 
كفها يسببان نفس حالة العجز العقلي . وإذا كان شعور الكدر الذي 
يحدث حينثذ يظهر الكيفية الخاصة بالألم (هي كيفية لا عکن وصفها 
بدقة أكثر من ذلك) بدلاً من أن يظهر نفسه في صورة رد فعل القلق » 
فن المحتمل جداً أن يكون ذلك راجعاً إلى عامل معين لم نستعن به حتى 
الان استعانة كافية في تفسيراتنا . إني أشير إلى الدرجات الشديدة من 
الشحنة النفسية ومن «التعلق » الي توجد عندما تحدث هذه العمليات الى 
تؤدي إلى الشعور بالكدر . ۱ 

ونحن نعرف أيضاً رد فعل انفعالي آخر لفقدان الموضوع » وذلك هو 
الحزن . ولكنا لا جد الآن أية صعوبة في تفسيره . فالحزن بحدث تحت 
أثير اختبار الواقع ؛ واختبار الواقع يتطلب قطعاً من الشخص الكل 
ضرورة القيام بفصل نفسه عن الموضوع » لأنه لم يعد بعد موجوداً . 
ويتول الحزن مهمة تنفيذ هذا الانسحاب من الموضوع في جميع تلك 
الحالات الى كانت تتجه فيها نحوه شحنة نفسية شديدة . وكون هذا 
الانفصال مؤلاً يتفق مع ما قلناه الآن نظراً لشدة واستمرار شحة الشوق 
الذي يشعر به الشخص انكل نحو الموضوع أثناء استعادة المواقف الي 
يحب عليه فيها ان يقطع العلاقات التي تربطه به . 
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فاموس 


عدم القدرة على المي 
وجدان » انفعال 
الخواف من الأماكن الفسيحة 
تناقض وجداني 

فقدان الذاكرة 
المرحلة الاستية 

فقدان الشبية 

قلق 

معادلات القلق 
هستيريا القلق 

قلق الأنا 

قلق اهو 


خصاء 
عقّدة الخصاء 


يقة الفریغ 


شحنه نفسية 


المصطلحات 


Abasia 
Abrcaction 
Affect 
Agoraphobia 
Ambivalence 
Amnesia 
Anal phase 
Anorcxia 
Anxiety 

— equivalents 

— 02 

cgo — 


id — 


Castration 

— complex 
Cathartic 

cathartic method 


Cathecxis 


۱۵ 


شحنة نفسية مضادة نامل 


وقف الجماع قبل نہايته Coitus interruptus‏ 
قهر Compulsion‏ 
اجار التکرار repetition-compulsion‏ 
العصاب القهري 1088 مت 
(۱) الشعور (۲) شعوري (۳) شاعر ب Conscious‏ 
تشنج Convulsion‏ 
0 
هذیان Delusion‏ 
اکتثاب Depression‏ 
جر ید الطاقة من مظاهرها الحسية Desexualization‏ 
نقل » ابدال Displacement‏ 
E‏ 
القذف المبكر Ejaculatio Praecox‏ 
القذف التأخر Ejaculatio rctardata‏ 
الفائدة الثانوية للمرض Epinosic gain‏ 
ايروس (غريزة الحب) E‏ 
شبقية Erotism, Eroticism‏ 
شبقية ذاتية Auto-Erotism‏ 


Expiation تكفير‎ 


تشیت ۱۹ 


هستیر يا Hysteria‏ 


كمون 

مرحلة الككون 

اللبيدو « )١(‏ الطاقة الجنسية 
(۲) الطاقة النفسية» 


الاسوكية (التلذذ من إيلام الذات) 
السوداء (اللانحخولیا) 


نرجسية (عشق الذات) 
عصاب 


عصاب نفسي 


اودیب 


عقدة اودیب 


۱۱۱۱6۱۷۲ - 


Conversion 


Identification 
Inhibition 


Introjeclion 


Latency 
— Period 
Libido 


Masochism 
Melancholia 


Narcissism 
Ncurosis 
Actual — 


Psycho — 


Oedipus 


complex‏ سب 


۱۰۷ 


البارانویا 
انحراف 

الرحلة القضيبية 
حواف 


نشوء انس 
قبل الشعور » قبلشعوري 


دهان 


تکوین رد الفعل 
نکوص 

کیت 

کبت اون 

کبت انوي 
مقاوعة 


سادية 

عمى عقلي 

بديل 

الخواف من مرض الزهري 
عرض 


رم 


طوطم 


Paranoia 
Perversion 
Phallic phase 
Phobia 
Phylogenesis 
Pre-consclous 


Psychosis 


Reaction Formation 
Regression 
Repression 
Primal —- 
Secondary - 


Resistance 


Sadism 

Scotomization 

Substitute 

Syphilidophobia, Syphilophobia, 
Symptom 


Taboo 


Totem 


صلمة 
صدمة الیلاد 


الخواف من الحیوانات 


Trauma 


Birth - 


Undoing 


Unpleasure 


Working through 


Zoöphobia 


1۹ 


دلیل الوضوعات 


رأ( 
الاب 
عقدة -- : ۷١‏ ۰ 45 
الابدال : ۵4٩‏ ۰ ۰۷۰ ۰۷۲ ۷۳ ۰ 
۹٩ ۰ ۷۹ ۸‏ ۸ ۱۰۰ ۰ ۱۳۷ 
اجبار التکرار : ٩۳‏ ۰ ۱۳۲ ۰ ۱۳۹ 
الاحساس 
الأعراض التعلقة به : ۸۲ 
بالذنب (أنظر ذنب) . 


آدلر » آلفرد : ۰۳۹ ۰۳۷ ۰۱۲۷ 
۱۳۸ 
نظریته في القلق : ۳۰ ۰ ۳۷ ۰ 
۷ ¢ ۱۲۸ 

إست 
المرحلة الاستية : ۸4 ۰ كلم ۰ 
AA ۷‏ 

الاسقاط : ۰۳۹ ۰۹۹ ۱۰۲ 

۱۵۵ ۰۹۲ ۰٩۱ : الالغاء‎ 


الألم : ۰۱۸۹ ۰۱۰۷ 0۱۲۳ ۱۳۵ 


- والقلق (أنظر القلق) . 


أعراض -- : ۸۲ 
الامتصاص : ۱۱۵ 
الأمنيزيا : ۱۵6 


الأنا : ۳۸۱۳۳۱۳۰۰۲۳۲۲۱ 
5١ ۹‏ ۰ ۵۲ - ۵۲ ۰ ۵۸ — 
۷٩ ۰ ۱۷ — ۷۲ ۰ ۰‏ ا ۷ 4 
ما ٩۱۵ ۱۰8 - 46 4 ٩۱‏ -- 
۸ ۱۲۰ - ۱۲۳ ۵ ۷۱۳۱ سس 
۷ ۰۱ ۱۵۰ 
والقلق : ۲۰ » ۲۳ ۰ ۲4 > 
TF‏ ۸۳/۸ ۰ ۰۸۷۸ ۰۸۰ ۱۱۱ 
دفاع الثانوي : ۸۱ - ٩۰‏ 
مقاومة ب : ۸۵ ۰ ۱۱ 

4۵ 4۱۰۳۹ ۰۲۹ : الأنا الأعلى‎ 
» "۲ 6 ۰ COA 4 Of ۳ 
4 ۱۰۲ 4 ۹۵ ۸ ۹۰-۸۶ ۰ ۶ 
۰ ۱۲۲ ۰ ۱۱۱ ۰ ۱۱۵ ۶ 
۱:۰ 


۱-۱ 


الخوف من -- : 78 2 ۰۲۹ ۵ ۰ 

CINA ۰ ۵ ۲ 

۱۲۹ ۲۳ ۸۹ 

والکبت : قحف قحك ۰۸۰ ۸۸ 

مقاومة -- : ۰۱۳۹ ۱۰ 
الانفصال 

۔۔ عن الأم : ۳۳-۲۱ ۰۳۵ 

۱۲۸ ۰ ۱۱۶ ۶ 

-- عن الأم والقلق : ۰۳۲ ۰۳۳ 

۱۰۵ ۰ ٠١5 ¢ ۵ 

عن الجماعة : ۱۱۵ 

الخوف من - : ۱۱۲ ۰ ۱۱ 
آودیب : ۳۹ 

عقدة ل : ۲١‏ ۰ ۸ 2 ۰1۹ 

A" «¢ Ao cC Af ۰ VY — Vo 

عقدة -- الامجابية : ۰۷5 ٩۷‏ 

عقدة -- السلبية : ٩۷‏ 

عقدة - وخطر الخصاء : ۲۷ 

الرحلة الأوديبية : ۰۲۷ ۲٩‏ 


ایروس : AA < 4o‏ 
(ب) 
البارانويا : وت “٦‏ 


برج » تشارلس : ۳۶ 


رت ) 


التثبيت : ۱۳۷ 


حول 


التحلیل النفسي : ۲۱ ۰ ۲۳-۰ 5 
CF!‏ ۲ ۰ ۵ ۳ .- 
۹ ۰ ۱۲۸ ۰ ۱۳۰ - ۱۳۲ 

التحویل : ۱۵۰ 

التفرد (عند فروم) : 4۲ 

الغريغ 
طريقة -- : ١١9‏ 

التقمص : ۷۲ 

تكوين رد الفعل : ۰4 ۰۷۰ ۰۸۸ 
۷ ۱۳۸ 

تناسل 
التنظم التناسلي : ۶ AA ۰ AV‏ 
الرحلة التناسلية : ٩۸‏ 

التناقض الوجدالي : ٩۸‏ - ۷۱ » ۰۸۳ 
۶ < 44 
الصراع الخاص به : ۱۳۷ 

التنفيس : ۳۳۲ ۰ ۳۵ ۰ وه ۰ ۱۲۹ 
-- عن الصدمة (أنظر صدمة) 


۹2 


حت 
الام : ۰٩۷‏ ۹۸ 
- الوضوع : ۹۵ ۰ ۱۱۹ 
الحرمان من ال -- : ۳۹ 


فقدان ال : هع 2 ۱۱۹ 
الحزن : ۱۰۵ - ۱۰۱۷ 
الحلم : ۰۳۹ ۸۸ 


(خ معنی -- : ۷۷ - ۲۹ ۰ ۱41 


الخصاء : ۲۲ ۰ ۰۷۷ قوع ۱9۰ 
۱۱٩ ۰ ۱۱۵ ۰ ۱۰ - ۴‏ ۰ | الخوف : ۱۳ - ۱۵ ۰ ۰۱۷ ۰۱۸ 
١١5 ۲‏ ۷ ۷ ۰ ۸ ع ۱۳۰ 
وكبث الرغبة الجنسية : ۲۲ » امن الجبوع : ٠ه‏ 
VA ۷‏ ۔ من الحياة : ۰۲۵ 1۲ 
9 الحاة ۰ ۰۳ 
خطر ب : ۰۲۷ ۲۹ ۹۷ و 
6 مه الخصاء ار الخصاء ۲ 
a CVE CV crs ¢ 0۹‏ رانظر 
من العم : ۲ — ۲۸ 
4۸ ۰ ولا سن اا د 
هت - من العملية الحسية : 494 
خوف من د : ۲۲۲ ۰ ۲۸ - ۲۲۸ ۰ 
لخو سر من الجتمع : 45 
VA ۷‏ ¢ كش ¢ c1 c44‏ 
من الوت : ۳۵ ۰ ۰۱:۳ 
۶ 2 ۱۲۳ ۰ ۱۲۵ 
١١٠١ ۶‏ 


الخوف من - والقلق : ۲ ۰ ۰۲۹ 


الخوف الرضي : ۱۵ ۰ ۱۷ - ۱۹ ۰ 
YF ۰ ۳۳‏ .م ۹۹۵ 


col ۰ ۲۲۱ ۰ ۲۵ ۰ ۲۲۳ ۰ ۲ 
qo CAY < لاك كلا عم‎ ١١5 ۰ ٩٩ ۰۸۵ لالاء‎ :  ةدقع‎ 


I CNY e11 04 ۹۷ ۰ ۱۱۲ ۰ ۹۹ ۰ ٩۰ : -- قلق‎ 


4 + 119 < 114 ۷۲ ۸ ۱۹ 
نکوص فكرة -- : ۷۷ .- والخوف من الخصاء : ۲۲ » 
خطر ۰ الخطر ٩۰ ۰ ۲ ¢ Yo‏ 

الخصاء (أنظر الخصای . ۔۔ والكبث الجنسى : 218 55 » 
الغريزي : ۲۵ 2 ۲۷ » ۳۳ » ارا ۱ 

۰۱ ۳۹ ۱ ۱۷ ۔_ عند الأطفال : ۰۱۸ ۰۱ 
والقلق : ١5‏ ۰ ۱۸ ۰ ۲۰ » ۷ ۰۸۰-۷ ۱۰۵-۹۷ ۰ 
٩ ۰ ۰۳۰ ۰۲۹ ۰۲۱-۲۷ ۲‏ تفل 
۳ ۵ ۰۱۲۸-۱۲ 

6 ۱۳ ۲ 

مصدر . : ۳۸ - 5١‏ دفاع : "كع ۲ 4لاء 241 6۸6 


۱-۳ 


۰ ۲۰۱ 2 ۹۸ - ٩۷۱ ۰ ۳ 
۰ ۱۳۸ ۰ ۱۳۱ ۰ ۱۳۳ — ۱ 
۱۵ - ۳ 

- الأنا الثانوي : ۸۱ - ٩۰‏ 


(ذ) 
ذنب 
الااحساس به : هلم ع ۱۶۰ 
ذهان : .٠ه‏ 
(ر) 
رانك » اوتو : ۶4 ع ۲۳۱-۳۳۱ ۰ 


۴ ۰ ۰۱۱۰ ۱۳۰-۱۲۸ ۰ ۱۶۱ 
نظریته في القلق : ۳4 - ۳ 
۸ ~ ۱۳۰ 


(س ) 
سادي 
السادية : ٩۸‏ 
المرحلة السادية : ۷۳ ۰ 
AA ۰ A" < At‏ 
سولیفان » هاري ستاك : ۳۷ ۰ ٤۳‏ - 
۵ 2 . 


«VE 


(ش) 
الشبقية الذاتية : ۰۷۳ هه 
الشحنة النفسية : ۱۵۶ 


4 


المضادة : ١۳١‏ - بو 
:۱ 

۵۵ ۰ 4ه‎ ۰ ۱۷ ۰ ١١ : الشعور‎ 
۰۱۶۶ ۰ ۱۱۸ ۰ ۸۸ "A ۹ 
۱:1 

شلل : ۰۸۲ ۱4۰ 
الحركة : ۸۱ 

(ص) 

الصراع : ۲۸ ۰ ۰4۱ 1۸ ۰ ۰۱۲۳ 

1١5:5 


مع الأنا الأعلى : ۵۲ » ٩۲‏ 

-- الناشی من التناقض الوجداني : 

۹٩ الاء‎ - ۸ 

-- في العصاب القهري : ۸۸ 

٩۳ ۰ 2۰ : والقلق‎ -- 

- ضد الیول النسية : ۸۸ 

-- مع الهو : ۵۲ 

-- بين الحو والانا الأعلى : ۹۰ 44 
صدمة 

- الميلاد (أنظر الميلاد ) 

التنفيس عن ال : ۱۲۹ ۰ ۱5۲ 


۱:۸ 
(ط) 
طوطم 
التفكير الطوطمي : ۷۰ 


رع2 ۔۔ وعلاقته بالقلق : ۸۱ ۱۲۰ - 


العادة السرية ۰ ۸ ۰ ۸۷ ۰ ١٠١١‏ ۱۳۹ 

العجز -- المتعلقة بالاحساس : ۸۲ 
البيولوجي (أو البدنی) : ۰۲۷ | شوه : ۰۱۱-۵4 ۰4 
۳( ع ٩۱ - ۸۱ ۰ ۷۹ «< ۸ EV‏ 
.- العقلي (أو النفسي) : ۰۲۷ نشوء -- في العصاب القهري 
٩۰ - ۳ ۱۵۰ ۰ ۱۷ ۷۱۱۳ ۹‏ 


۱4۵ ۰۹4 ۰٩۳ ۰ ٩۱ : والقلق : ۲۷ - ۲۹ ۰ ۰۳۰ | العزل‎ 
٩۱-٩۱ :  مزيناكيم‎ | ۰4۳ - ۰ ۸ ۲ ۴ 


۱۱۳ عصاب ۰ العصاب : ١١‏ 6 ۱۲ »© 
العدوان » العداء : ۰۸ ۰1۹ ۰۷۱ ۲ ۲۱ ۰ ۲۲٩‏ ۰ ۳۳ ۰ ۳ ۰ 
CEA <C ۸۸ ۰ VA — ۶‏ ۵ ۰ لاك )2 
الدوافع والیول العدوانية : ۲۸ ۰ ۷۰ ۲ ۲ CAI‏ ۸۷ ۰ 
۰ ع ۱ ۰ ۰۸۸ ۹۵ - ٩۷ - ٩۵ ۰ ۲ CAV‏ ۰ ۱۲۰۰ ۰ 
۱۳۳ ۱۰۳-۱ ۰ ۱۱۲ ۰ ۱۱۸ - 
الدافع العدواني نحو الأب : ۰۹۷ | ۰۱۲۱ ۱۲۱-۱۲6 ۰ ۱۲۹ - 
Ef ¢ ۷۱ ۹۸‏ 
السادي : ۷۵ ۰ ۸٩‏ آسپاب -- : ۱۳۳ - ۱۳9 
- والقلق : ۰۳۹ ۰۰ 4۵ - واضطرابات الوظيفة الجنسية : 
کبت ۔۔ : ۳۹ - NIV ۵ 1 ٤١‏ 
العرض » الأعراض : ٤۷‏ » ۵۳ > | - الحقيقي : ۲۲ ۰ ۰۲۳ ۰۷۹ 
١5١ ۷ ۰ ۷ ۰۷۰ CTA — FP ¢ ٩‏ 
CAA ۷‏ ۷۰۰ ۰ ۷۰۲ ۰ _. الصدمة : ۱۰۳ ۰ ۱۰۶ 
ITI ¢ ۰ ۳‏ صدمة الحرب : ۱۱۷ 
التکیف له : ٩۵‏ الطفولة : ۱۲4 ۰ ۱۳۳ 
الکفاح ضده : ۱۰۲ الفائدة الثانوية للعصاب : 1۵ 
البدیل : ٩٩ ۰ ٩۷‏ ۰ ۹۷ ۰ القلق : ۲۱ 
۸ ۱۳۱ والقاق (أنظر القلق) 


-- اللفسي : ۱۱۷ 
العصاب القهري : ۱٩‏ ۰ ۰۲۱ ۰۳۶ 
۱ — ۵۳ 4 1۵ ۰ كك ۰ ۰۸۳ 
A4 ۷‏ — ۹۵ ۰ ۱۰۲ ۰ ۰۱۱۹ 
۰ ۱۲۲۳ ۰ ۱۲۶ ۰ ۱۳۷ ۰ 
۸ ع ۱۶ 
نشوء العرض في -- : ۰۹۰-۸۳ 
4۲ < ۹1 
عقاب ‏ العقاب : ٤۳‏ ۾ 55م ۱۰۰ 
۲ ۲۳ ۱۳۶ 
الحاجة ال -- : ۱۵۰ 
الخوف من -- : (أنظر الخوف) 
الانا الأعلى : > 
الذات : ۵۲ ۰ ۸٩‏ 
العقل : ١١١‏ > ۰۱۱۱ ۱۲۷ 
اهاز العقلي : ۷۲۰۳ ۰ ۱۰6 ۰ 
۵ ¢ ۱۲۳ - ۱۲۵ ۰ ۰۱۳4 


۱:۵ 
العمى العقلي : ۸ 
(غ) 

الغذاء 


اضطرابات الوظيفة الغذائية : .ه 
غريزة » غرائز » الدافع الغريزي: 
QA CAV CN ۲ ۰ ۹‏ ۱۰۰ 
۸ ¢ ۱۳۲ ۰ ۱۲۳ ۰ ۱۳۱ ۰ 
۱۳۹ 

انفصال الغرائز : هم ۰ ۸۷ 


1٦ 


حفظ الذات : ۱۰۳ 

AV : اشدم‎ 5 

کیت ل : ۰۱۲ ۰۱۳ ۰۱۹ ۷۰ 
الغريزة الحنسية : ۰۲۸۰۱۱ ۰۷ 
۳ < :۱۳ 

الإشباع البدیل للرغبة الجنسية : 
6٩ «< 65‏ 

الحرمان الشی والقلق : ١١‏ + ۱۷ 
اضطرابات الرطفة امه 2 
0° ¢ ۸۵ 

الضعف الجنسبي : 4۸ ۰ ۱۱۵ 
الطاقة الجنسية : اه ۰ 54 ۰ ٩۱‏ 
-- وعلاقتها بالأمراض العصابية : 
۱ ۲۰۲ ۶ برف 3 يرن 
والقلق : ۲۰ ۰ ۲۳ ۰ ۰۳۹ 
VV < fo‏ 

کیت بت : ۱۸ س ۲۷۰ ۰ ۰۲۲ 
۵٩ ۰ ۳۶ ۰ ۷‏ ۰ ۷۲ ۰ ۲۳ ۰ 
Af ۰ ۶‏ ۰ ۸۸ 


اللمو الشسی : ۵۲ ۰ ۰14 ٩۱‏ 


الغيرة : ۸ 


ف 


1٩4 : فتيشية‎ 


فروم » اريك : ۳۷ ۰ 47 41 
فروید » سیچمند : ۱۱ - ۱۵ ۰ 


+4۲۳۸ ۰ ۳۳۷۸ ۰ ۳ — ۲٩ ۰ ۷ 
دوه‎ 4 2) ۶۱ ۰ ٩ 


فم 
الرحلة الفمية : ۰۷۳ ۰۷ ۰۷۷ 
۹۸ 

فيرنزي ۰ سانلور : ۱۱4 ۰ ۱۱۵ 


رق) 
القبلشعور ية : مث 2 oV‏ 


فسا 


المرحلة القضيبية : ۲۹ ۰ ۷۵ ۰ 
Af ۷‏ ۰ ۰۸۲۱ ۱۱۶ ۰ ۱۱۸ 
قلق » القلق : ۰۱۳۰۱۲ 41-4۲ 
OA — ۵۲ ۰ ۰‏ ¢ كك ¢ cA‏ 
۰4٩ ۰ ۸۱ - ۸‏ 1-4 » 
۲ - ۱۲۷ 4 ۱۳۰ 
أعراضه البدنية : ۱۳ 
تحلیل -- : ۱۰5 - ۱۱۹ 
تعريف -- ۰ ۱۳ ۰ ۱۶ 
التفسیر الفسيولوجي له : ۱۰۷ 
خحصائص -- : ۱۵۵ ۰ ۱4٩‏ 
5 الأساسي (عند هوري) : ۳۹ ۰ 
۶۰ 
-- الأولي (عند رانك) : ۰۳۲ ۳ 
الحياة : ۳۵ 
العصابي : ۰۱۱-۱6 ۰۱۸ 
۰ ع ۲۱ ۰ ۲ - ۲۷ ۰ ۳۸ ۰ 
۳ ۰ — ۱۸ 
- الغريزي : ١55 ۰ ١5١‏ 
الموت : ۳۹ 


-- الوضوعي : ۱64 ۰ ۸۱۵ ۲۰ 4 
۱ ۲۵ — ۲۷ ۰ ۱۳ 4 
1 - ۱۸ 

- الهو : ۱۱ ۰ ۱۸۱ 

الميلاد (أنظر الميلاد) 

- ولا : ۱۵۰ - 4و( 

-- وتحول اللبيدو (أنظر اللبيدو) 
-- والحرمان الجنسي : ۰۱5 ۰۱۷ 
IY ce V4 «FF‏ 

والحزن : ۱۵۰ ۰ ۰۱۵۱ ٠١4‏ 
-- والخصاء (أنظر الخصاء) 

- والخوف الرضي (أنظر الخوف 
لرفي) 

-- والضعف الجنسي : ۱۷ ۰ 1۸ ۰ 
11° 

۱۲١ - ۱۲۰ : والعرض‎ 

۰ ۱۹ ۰ ۱٤ ۰ ۱۲ : والعصاب‎ 
۰ ۳۳ ۸ ۲٩۹ ۰ ۲4 6 ۲۲۳ ۰ 
» ۱2۳ ۰ ۱۰۱ ۰۸۱ ۰ ۶ 


۱1۹ 

۔۔ والکبت : ۱۷ - ۰۲۲ ۲۷ ۰ 
CVV ۷‏ ۸۰ 

۔۔ والکف : ۰4٩‏ ۷۹ 


رآنظر أيضاً الکف) 
وافستیر یا : ۱۵ - ۱۷ ۰ ۸۱ 
نظرية فروید الأول في 
١ ١5١ ۲۵ - 6‏ ۱۶۱ 

نظرية فروید الجديدة في -- 


۱۷ 


۶ - ۲۳ ۰ ۰۱۶۱ ۱۲ کرونوس 


نظریات أخرى في : ۳4 - 51 أسطورة ‏ : ۷۳ 
النموذج الأصلي للقلق : ۳۳-۰۳۰ | کف ء الکف : ۶۱ » 4۷ - .وع 
وظيفة -- : ۰۷۹ ۳۰ ۳ ۰ ۵۳ ۰ ۵ ۰ CAL ٩‏ 
۹ ۲۰۰ ۰ ۱۱۷ )»ملل 
1° ع WY‏ 
(ك) تعر یف -- : ١ه‏ 
الكبت : ۰۱۱ ۰۱۷ ۰۲۳ ۰۲۱ د ا 82 
co" - ۵4 ۰ ۵۲ ۰ 45 ۴۳‏ -- العمل المهنى : ۵۱ ع ۵۲ 
۸ — ۲۰ ¢ ۱۲ — 4 كك الوظيفة الجنسية : 4۸ - .ه 
۷ ۰ 1 ¢ ۷۱ ۰ ۷ - ۰۸۰ الوظيفة الغذائية : ۵۰ » 5۱ 
۲ هلم — ۸۹ ۰ ٩۱‏ — ۰۹۳ -- والقلق (أنظر القلق) 
۹1 ¢ 6 2-2-2-۰ الکمون 
۱ — ۱۳ ۰ ۱۳۷ — ۰۱۰ مرحلة د : ۲۹ ۸۵ AY‏ 
۳ - ۱۵۵ ۸ ۲ ۱۳۷ 
الأولي : مه 
-- الثانوي : ۸ه 
.- والخوف من الخصاء (أنظر (ل) 
الخصاء) . اللاشعور : ۱۱ ۰ ۰۵۶ كم ۰۱۰۰ 
-- والرغبة الجحنسية (أنظر الغريزة 1۴ ¢ CITY CAY NINA‏ 
الجنسية ) ۱۳۹ 
-- ولقلق (أنظر القلق ) -- ابلمعي : ۳۷ 
-- والسیان : ٩۳‏ لافورج : ۱۳۸ 
-- الستيري : ١44‏ اللبيدو : ۱۷ ۰ ۱۸ ۰ ۰۲۲ ۰۲ 
الکدر ۷ ۰ CEA‏ ۰۵۰ "لاا (Ve‏ 
- والقلق : ۲۱ ۰ ۲۲ ۰ CAV ۰ ۸۵ CAG ۰ ۸۰ — ۸ ۰۹٩‏ 
۷ ۱۱ ۸ ۰۳ ۷ ۱۳۶ 
آلية -- : ۱4۲ تحوله ال قلق : ۰۲۰-۱۷ ۰۷۸ 


مدا 


۹ ۰ - ۱۳ 
نكوص -- : ۰۸۷ ۸۸ 
(أنظر ایضا نکوص) 
اللذة + ۵۶ ۰ 64 ۰ 1۷ ۰ ۹۹ ۰ 


۰ ¢ ۱۳ 
فلا : هه ¢ ۱۲۱ 
آلية سم : ١47‏ 
رق 
الماسوكية : ۸٩‏ 
المرض 
فائدة -- : ۱8۰ 
المقاومة : 55 2 ۰۸6 ۱۳۹ ۰ ۱۰ 
أنواع ‏ : ٠١١‏ 


الميتاسيكولوجي : 5ه 942 ؛ ۸٩‏ 
ايلاد : ۳۳۱ ۰ ۵۷ ۰ ۱۰6 ۰ ۱۰۸ - 
۲۱ ۰ ۲۱۳ ۰ ۱۱۵ ۰ ۱۱۷ » 

YoY ¢ ۰ ¢ ۷۸‏ 
صدمة ل : ۲۵ ¢ ۳۱ ۰ ۳۲ ۰ 
۵ ۱۰۸ 6 ۱۱۰ ¢ ۱۲۱۱ » 
۶ ۱۱۷ ۱۲۷ - ۱۳۱ ۰ 


oY ۰ ۳ 
» ۵۷ ۰ ۳۵ ۰۳۳۲ 6۲۳۱ : قلق‎ 
۱۶۲ ۵ 
(3) 
١١5 ۰۱۰۳ ۰ ۵ 5۰ : اللرجسية‎ 


الطاقة اللبيدية النرجسية : ۱۱۲۰ 
النقتص : 

البدني : ۰۱۲۷ ۱۳۲۸ 

الشعور بالنقص : ۳۰ ۰ ۳۷ 
اللکوص : ۷۳ - ۰۷۷ كم - ۰۸ 

هم ¢ هق ¢ ١٠١١‏ 

1١55 ¢ IFA c1۲ ۹ 


۰ ۷۱۵ ¢ 


(ھ) 
المبوط : ۵۳ 
هذيان التسمم : 0٠‏ 
افستیر با : ۱۵ ۰ ۲۱ ۰ ۵٩۱ ۰ ٩‏ » 
۷ - كم ۰ ٩۱‏ 4 
۱۱٩ ¢ ۷۲۰۹ ۰ ۱۰۸ ۳‏ 4 
۷ ۱۳۸ ۰ 11۳ - ۱6۵ 
آعراض -- : ۱ ۰ 16 ۸۱ 
الخواف الستيري : 1۷ 
الدفاع في - : ۸۱ 
التحولية : ۳۶ ۰ ۱۳ ۰ ۸۱ - 
سم 2 ¢ IYE‏ 
.- والقاق (أنظر القلق) 
الهلوسة : ۰۸۱ ۱۱۲ 
الهو : ۰۲۳-۲۱ 4۱ ۰ ۵۲ ۰ ۵6 » 
ومع ۰۲۰ ۱۲ ۰ ۱۳ ۰ ۷ 4 
CA ۹‏ ۸۷ - ۹۰ ۰ ۹5 ۰ 
۷ ۱۱۲ - ۱۲۱ 2 ۱۳۱ - 


۱۹۹ 


\éo ۰ ۱۶۰ 2 ۵‏ (و) 


قلق -- : ۱۱5 ۰ ۱:۱ الوساوس : ۸۸ 
مقاومة عم 15 E‏ 

هورني » كارن : ۱-۳۷ 2 ٤٤‏ ۰ )¢( 
$o‏ يونج » کارل : ۳۷ 





مكرّبة التحليل النفسهاوالعلاجالنفسيا 


بإشراف الد كتور محمد عثمان نجاتي 


» معام التحليل النفسي تألفك مجك قرو 
ترجمة الد کتور محمد عثمان نجالي » الطبعة الخامسة » ۱۹۸۲ 

© الأنا وامو تألیف سیجمند فروید » 
ترجمة الد کتور محمد عمان نجاتي » الطبعة الرابعة » ۱۹۸۲ 

© الكن والعرّض والقلق تأليف سیجمند فروید » 
ترجمة الد کتور محمد عیان نجاتي » الطبعة الثالثة » ۱۹۸۳ 

© ثلاث رسائل ني نظرية ا لجنس تألیف سیجمند فروید » 


ترجمة الد کتور محمد عمان نجاتي » الطبعة الثانية ( تحت الطبع ) 


مكتبة اصول عامراللفنر_احدییت 


يشرف على ترجمتها 
الد کتور محمد عثمان نجاتي 


صدر منها : 
علم النفس الا كلينيكي : تألیف جوليان ب . روتر 
ترجمة الد کتور عطية محمود هنا 
أستاذ علم التفس مجامعة عين شمس وجامعة الکویت 
الطبعة الثانية » ۱۹۸۳ - دار الشروق - یروت 
علم الفس الشواذ : تألیف شیلدون کاشدان 
ترجمة الد کتور احمد عبد العزیز سلامة 
أستاذ علم التفس يجامعة الأزهر وجامعة الریاض . 
الطبعة الثانية » ۱۹۸۳ - دار الشروق - بیروت . 


الشخصية : تأليف ریتشارد س. لازاروس 
ترجمة الد کتور سيد محمد غنم 
استاذ علم النفس بجامعة عبن شمس وجامعة الامارات العربية . 
الطبعة الاولی » ۱۹۸۱ - دار الشروق - بيروت . 
التعلم : تأليف سارنوف د. ميدنيك » وهوارد د. پوليو » والیزابت ف. لوفتاس 
ترجمة الد کتور محمد عماد الدين إسماعيل 
أستاذ علم النفس مجامعة عين شمس وجامعة الکویت . 
دار الشروق - بيروت ۰ ۱1۹۸۱ . 
الاختبارات والقاییس : تألیف ليونا أ. تايلر 
ترجمة الد کتور سعد عبد الرحمن 
أستاذ علم الفس مجامعة الکویت 
الطبعة الول » ۱۹۸۳ - دار الشروق ‏ بیروت 


للد كتور محمد عثمان نجاتي 


الإدراك الحسي عند ابن سينا > بحث ي علم النفس عند العرب : 

الطبعة الثالثة ( مزيدة ومنقحة ) . دار الشروق یروت » ۱۹۸۰ 
علم النفس في حياتنا اليومية . 

الطبعة الثامنة ( مز يدة ومنقحة ) . دار القلم بالكويت » ۱۹۸۰ 
علم النفس الصناعي . 

الطبعة الثالثة ( مزيدة ومنقحة ) مؤسسة الصباح بالكويت » ۱۹۸۰ 
المدنية الحديثة وتسامح الوالدين . 

الطبعة الثانية ( منقحة ) . دار الهضة العربية بالقاهرة » ۱۹۷ 
علم النفس الحربي . 

الطبعة الثالثة (منقحة) رنقد) 
ملامح جريمة القتل . 

بالاشتراك مع آخرین > من منشورات الرکز القومي للبحوث 

الاجتماعية والحنائية » القاهرة » ۱۹۷۱ 
القرآن وعلم النفس . 


الطبعة الأول » دار الشروق بیروت ۰ ۱۹۸۲ 


رقم الإيداع : ۱۹۸۹/۱۷۹۰ 
ترق الدولى : × - ۷۹۸ - ۱6۸ - ۹۷۷ 


مطابع الشروق 
التتاهق ۰ شارع جواد حسی- هاتف ۰ ۳۹۳4۵۷۸ ۳۹۳۹۸۱۵ 


يروت ص ب :4١1١م‏ هاتف ۰ ۰۳۹۱۵۸۵۹ ۸۱۷۲۱۳۰۸۱۷۷۹۵ 
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ل الج بل 


